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RESUMEN 

ANTECEDENTES: El desarrollo psicomotor de los niños/as toma más 

importancia hoy en día por el impacto significativo y el valor que se da a las 

habilidades que van adquiriendo en las edades de 0 a 5 años; estas habilidades 

son fundamentales para el desarrollo armónico de los niños y niñas y son 

evaluadas en distintas áreas como cognición, social, motriz, autoayuda y 

lenguaje. Por este motivo se realizó la evaluación del Desarrollo Psicomotor con 

el test Brunet Lezine versión revisada y el Inventario de Desarrollo Battelle.  

OBJETIVO: Determinar el nivel y edad de desarrollo psicomotriz de los niños y 

niñas de los Centros Infantiles del Buen Vivir Huayna Cápac y Bosque de Monay 

del cantón Cuenca, Marzo - Agosto 2018.  

METODOLOGÍA: El estudio fue de tipo cuantitativo descriptivo de corte 

transversal. La población de estudio fueron todos los niños y niñas que asistieron 

regularmente a los Centros Infantiles del Buen Vivir “Huayna Cápac” y “Bosque 

de Monay”. Para la recolección de la información se aplicó “El Inventario de 

Desarrollo Battelle” y “La Escala de Desarrollo Brunet Lezine versión revisada”.  

Para el análisis y tabulación de datos se empleó los programas SPSS 15.0 

versión gratuita, Microsoft Excel y Word 2013 para estadísticas de frecuencia y 

porcentajes. 

RESULTADOS: La muestra fue conformada por 105 niños/as, como resultados 

se obtuvo que el 3,8 % presentó un retraso global del desarrollo psicomotor con 

el test Brunet Lezine versión revisada y el área con mayor puntos débiles fue 

Comunicación Expresiva con el Inventario de Desarrollo Battelle. Los resultados 

obtenidos sirvieron para determinar el nivel y edad de desarrollo de los niños/as 

y la información se utilizó únicamente para dicha investigación. 

PALABRAS CLAVE: DESARROLLO PSICOMOTOR, INVENTARIO DE 

DESARROLLO BATTELLE, ESCALA DE DESARROLLO BRUNET LEZINE 

VERSION REVISADA, CENTRO INFANTIL DEL BUEN VIVIR. 
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ABSTRACT 

BACKGROUND: The psychomotor development of children takes more 

importance nowadays due to the significant impact and the value that is given to 

the skills that they acquire during the ages of 0 to 5 years; These skills are 

fundamental for the harmonious development of children and are evaluated in 

different areas such as cognition, social, motor, self-help and language. For this 

reason, the Psychomotor Development evaluation was carried out with the 

Brunet Lezine test, the revised version and the Battelle Development Inventory. 

OBJECTIVE: To determine the level and age of psychomotor development of the 

children of the Children's Centers of Buen Vivir Huayna Cápac and Bosque de 

Monay of the Cuenca canton, March - August 2018. 

METHODOLOGY: The study was of descriptive quantitative type of cross 

section. The study population was all children who regularly attended the Buen 

Vivir Children's Centers "Huayna Cápac" and "Bosque de Monay". For the 

collection of information, the "Battelle development inventory" and "The Brunet 

Lezine Development Scale revised version" were applied. 

For the analysis and tabulation of data, the SPSS 15.0 free version, Microsoft 

Excel and Word 2013 programs were used for frequency statistics and 

percentages. 

RESULTS: The sample was composed of 105 children, as a result of which 3.8% 

presented a global delay in psychomotor development with the Brunet Lezine 

test, and the area with the greatest weaknesses was Expressive Communication 

with the Inventory of Battelle development. The results obtained were used to 

determine the level and age of development of the children and the information 

was used only for this investigation. 

KEY WORDS: PSICOMOTOR DEVELOPMENT, BATTELLE DEVELOPMENT 

INVENTORY, BRUNET LEZINE DEVELOPMENT SCALE REVISED VERSION, 

GOOD LIVE CHILDREN'S CENTER. 
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CAPITULO I 

1.1 INTRODUCCIÓN 

 

La progresión del desarrollo psicomotor dentro de los primeros cinco años 

de vida es de vital importancia ya que es un rango de edad en el que se 

adquieren habilidades y destrezas que ayudarán a desarrollarse de una 

manera adecuada en las diferentes áreas y gracias a la plasticidad 

cerebral que se da en esta primera infancia. (1) 

 

Para confirmar el avance correcto de este desarrollo psicomotor se  

realizarán valoraciones o evaluaciones que nos proporcionan valiosa 

información para detectar problemas o signos de alerta en la adquisición 

de hitos del desarrollo y que nos ayudan a intervenir de una manera 

correcta y oportuna. (1) 

 

Según la autora Álvarez los retrasos del desarrollo son dificultades 

importantes y de gran impacto  para la familia y la sociedad, estos suelen 

ser transitorios o a la vez  pueden presentarse de manera permanente 

indicándonos un mayor problema que nos puede llevar a alguna patología  

o discapacidad. Es por esto que la valoración se considera fundamental 

para confirmar que la progresión psicomotora está avanzando de una 

manera acorde y esperada para la edad de cada niño/a y en caso de no 

serlo  realizar una detección e intervención  temprana. (1) 

 

Para evaluar el nivel y edad de desarrollo de nuestros niños/as aplicamos 

el Inventario de Desarrollo Battelle y el Test Brunet Lezine versión 

revisada, que nos brindaron información sobre el desarrollo psicomotor de 

cada uno de los niños/as y a la vez nos indicaron si existe presencia o no 

de un retraso, las áreas fuertes, débiles y niveles del desarrollo de los 

niños/as.  

 

1.2 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 
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Cuando la adquisición de los hitos y destrezas del desarrollo psicomotor 

no se van adquiriendo de una manera integral y de acorde a la edad 

cronológica de cada niño/a, se presentan problemas generales o 

específicos en las áreas del desarrollo, lo que nos conlleva a realizar 

evaluaciones específicas sobre el desarrollo psicomotor. El test Brunet 

Lezine versión revisada y el Inventario de Desarrollo Battelle nos permiten 

evaluar el nivel y edad de desarrollo así como los puntos fuertes y débiles 

del mismo. 

 

Un proyecto de investigación realizado en el año 2018 sobre el desarrollo 

psicomotor en los Centros Infantiles del Buen Vivir – CIBV “Anima”, 

“Polluelitos”, “San Agustín”, “Santa Ana” con un total de 130 niños y niñas 

evaluados con la Escala de Desarrollo de la Primera Infancia Brunet 

Lézine Revisado, en edades comprendidas entre 14 a 47 meses de edad, 

de los cuales el 45,4% fueron niñas y el 54,6% fueron niños. Se obtuvo 

como resultados que el 5,4% de los niños/as presentan retraso global del 

desarrollo, de los cuales predomina el sexo femenino con un porcentaje 

del 3,1%. En el área de coordinación se presenta un retraso del 0,8% en 

el sexo femenino, el 3,1% presentan retraso en el área de postura sin 

distinción de sexo ya que los dos presentan 1,5% respectivamente, el área 

de lenguaje fue la más afectada por tener un porcentaje del 6,2% de igual 

manera sin distinción de sexo con un 3,1% respectivamente. De los 130 

niños/as que participaron en el estudio se puede concluir que el sexo 

femenino presenta más RPM en las áreas evaluadas siendo las de más 

afectación el retraso del desarrollo global y el área de lenguaje. (4) 

 

Una evaluación del desarrollo psicomotor en Ibarra en el año 2017 de 49 

niños y niñas de 0 a 3 años de edad del Centro Infantil del Buen Vivir 

“Caritas Alegres”, los resultados arrojados en esta investigación, de los 49 

niños y niñas evaluados, fueron los siguientes: el 51% de los niños 

evaluados proceden de familias de un nivel socioeconómico medio bajo y 

con un desarrollo psicomotor medio y también que el 51 % se ubicó en un 
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estado nutricional normal y un desarrollo psicomotor medio, el 49% 

restante se distribuye en un nivel socioeconómico medio alto, medio típico 

y bajo; un estado nutricional de bajo peso y sobrepeso y un desarrollo 

psicomotor en alerta, medio alto y alto.(3) 

 

Un estudio sobre el desarrollo psicomotor en Ibarra en el año 2016 en 

niños de 0 a 3 años de edad del centro infantil “San El Milagro”, en una 

población de 35 niños en donde la mayoría constituyen el género 

femenino con un 63% y el género masculino con un 37%. Esta 

investigación  permitió determinar que el 51% de los niños evaluados 

presentan un desarrollo medio, además que el nivel socio-económico y el 

estado nutricional no interviene en el desarrollo del niño debido a que de 

los 35 niños: el 51% está en desarrollo medio relacionado con un nivel 

socio-económico medio bajo, por otro lado, el 34% se ubica en desarrollo 

medio alto relacionado con un índice de masa corporal normal. Para este 

estudio se utilizó el método de valoración de la escala abreviada de 

Nelson Ortiz. (2) 

 

En el Centro de Desarrollo Infantil de la Universidad de Cuenca (CEDIUC), 

que atiende a niños y niñas de 0 a 6 años de edad con sospecha de 

alteración del crecimiento y desarrollo, en el año 2002, se determinó que 

de 284 niños y niñas, el 75% tuvieron un desarrollo normal y el 25% 

presentaron retraso del desarrollo psicomotor, las causas más frecuentes 

fueron Síndrome de Down, Parálisis Cerebral Infantil, déficit intelectual e 

hipoacusia. (5) 

 

Tomando en cuenta estas estadísticas sobre el desarrollo psicomotor en 

niños/as de nuestra población hemos considerado de vital importancia 

evaluar el nivel y edad de desarrollo de los infantes que asisten a los CIBV 

Huaynacapac y Bosque de Monay del cantón Cuenca. 

1.3 JUSTIFICACIÓN 
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El desarrollo de los niños/as dentro de los primeros cinco años de vida se 

considera una etapa importante debido a la plasticidad cerebral y al 

potencial que se puede llegar adquirir con una correcta estimulación.    El 

desarrollo integral del niño/a ha ganado un gran espacio es así que dentro 

del marco legal en el art. 44 de la Constitución del Ecuador nos refiere: 

“El Estado, la sociedad y la familia promoverán de forma prioritaria el 

desarrollo integral de las niñas, niños y adolescentes, asegurarán el 

ejercicio pleno de sus derechos. (6) 

El Ministerio de Inclusión Económica y Social sociabiliza con la 

Universidad de Cuenca los problemas que se dan en la primera infancia 

en los Centros Infantiles del Buen Vivir y se solicita realizar evaluaciones 

del desarrollo psicomotor con el fin de determinar los niveles del desarrollo 

y aportar con información valiosa para la base de datos. 

La evaluación del nivel y edad del desarrollo psicomotor nos permite  

establecer el nivel en el cual se encuentran los niños/as en su desarrollo 

integral de manera global y en cada una de las áreas, brindándonos 

información sobre las fortalezas, debilidades y el cociente de desarrollo. 

Si se llega a encontrar un retraso en el desarrollo psicomotor se toma en 

consideración los resultados expresados para brindar una intervención 

temprana y adecuada. En caso en que el nivel y edad de desarrollo 

psicomotor se presente normal o de una manera adecuada para la edad 

cronológica de los niños/as se potenciará las áreas débiles para continuar 

con avances que nos lleven a un progreso exitoso de los niveles del 

desarrollo.  

Se ha considera importante evaluar el desarrollo psicomotor con dos test, 

Brunet Lezine versión revisada y el Inventario de Desarrollo Battelle ya 

que nos brindan información sobre la edad de desarrollo global y de cada 

área, el cociente de desarrollo, los puntos fuertes y débiles. Esta 

información obtenida nos permite verificar retrasos y áreas débiles del 

desarrollo psicomotor. 

CAPITULO II 
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2 FUNDAMENTO TEÓRICO 

2.1 DESARROLLO PSICOMOTOR 

El término desarrollo psicomotor se atribuye al neuropsiquiatra alemán Carl 

Wernic-ke, quien utilizó para referirse a la evolución y adquisición continua de 

habilidades a lo largo de la infancia. El desarrollo psicomotor es un proceso 

progresivo en el cual el niño adquiere habilidades en distintas áreas, estas son: 

lenguaje, motora, cognitiva, autoasitencia y social, que permiten que los niños 

adquieran independencia y adaptación al medio que les rodea. Este desarrollo 

va a depender de la maduración correcta del sistema nervioso central, de los 

órganos de los sentidos y de un ambiente psico afectivo adecuado. (7-8) 

“Illingworth aportó una de las definiciones más precisas expresando que el 

desarrollo psicomotor es un proceso gradual y continuo en el cual es posible 

identificar etapas o estadios de creciente nivel de complejidad, que se inicia en 

la concepción y culmina en la madurez con una secuencia similar en todos los 

niños pero con un ritmo variable.” (7) 

Este concepto nos ayuda a entender que el desarrollo psicomotor es un proceso 

que posibilita al niño adquirir habilidades progresivamente más complejas y de 

forma secuencial. Una de las particularidades del desarrollo psicomotor es la 

existencia de variaciones interindividuales que nos ayudan a distinguir entre lo 

normal y los retrasos de maduración provenientes de desórdenes temporales o 

permanentes. La adquisición de habilidades no se realizan de una manera rígida, 

sino que por el contrario presenta diferentes ritmos en  la adquisición de cada 

nueva habilidad. Entonces podemos decir que el desarrollo psicomotor resulta 

de la interacción de factores biológicos y psicológicos. “Según Youngy Fujimoto 

Gómez, el desarrollo humano es moldeado por una interacción dinámica y 

continua entre la biología y la experiencia” (7-9).  

Por lo tanto podemos decir que la cultura influye en los aspectos del desarrollo y 

esto se puede observar en la crianza y creencias que brindan un entorno social 

e influye en el desarrollo del niño generando un factor de protección o un factor 

de riesgo.  
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La evolución del desarrollo requiere de la maduración y plasticidad del sistema 

nervioso, de una estructura genética y de factores ambientales (educación, 

vivienda, alimentación, diversión, familia, amor, solidaridad, generosidad). Este 

desarrollo psicomotor presenta ciertas características importantes que son: 

 Sigue una dirección cefalo-caudal y de axial a distal.  

 Hay una diferenciación progresiva: de respuestas globales a actos 

precisos individuales.   

 Los reflejos primitivos preceden a los movimientos voluntarios y al 

desarrollo de las reacciones de equilibrio.  

 Los reflejos primitivos deben desaparecer para que la actividad voluntaria 

se desarrolle.  

 El tono muscular progresa de un predominio flexor a un flexor-

extensor.(10-11) 

Un estudio realizado  en Ecuador en la ciudad de Quito en el año 2013 sobre el 

desarrollo psicomotor nos dice que este un proceso evolutivo, multidimensional, 

dinámico y complejo en el que influyen aspectos biológicos, psíquicos y sociales 

que se da en los primeros años de vida y es importante para el desarrollo 

humano. Los niños al recibir estímulos saludables, adecuada atención, afecto, 

buena nutrición y buena salud podrán adquirir un crecimiento apropiado y un 

equilibrio armónico de sus capacidades, al no estar presentes estos estímulos 

no se logra adquirir satisfactoriamente las habilidades que se  necesitan para un 

desarrollo adecuado. (12-13) 

Los autores Bartolomé y Gorris mencionan que el nivel cultural y el ambiente 

físico son factores determinantes en el desempeño motor, también se pudo 

observar que la lactancia materna y el tipo de vivienda influyen en el desarrollo 

social y el lenguaje. La autora Jeorgina menciona que la lactancia materna 

mejora el vínculo madre e hijo interviniendo como un gran facilitador de la 

interacción táctil, seguridad emocional y exploración del medio. (12-13) 

El autor Halpern quien nos indica que el riesgo de retraso en el desarrollo 

psicomotor está relacionado con una economía familiar baja, la escasa 
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educación de los padres, el número de hijos, el bajo peso al nacer, la 

prematuridad, la escasa lactancia materna ya que esta última tiene un efecto 

positivo sobre el desarrollo neurológico y presentan un mejor desempeño 

cognitivo y motor. (12-14) 

Por lo tanto podemos resumir que los retrasos del desarrollo son fruto de la 

sumatoria de factores de riesgo social, ambiental y biológico.  

La detección de un problema o retraso en el desarrollo psicomotor debe ser 

precoz para una mejor intervención y pronostico. Las personas que están 

alrededor de los niño/as como los padres, personal de centros educativos, 

pediatras y terapeutas de Atención Primaria son quienes dan una primera 

detección a un problema. Se debe tener en cuenta si se trata de un niño/a sano/a 

o con algún riesgo biológico o un problema neurológico. (32) 

Según los neuro pediatras López y Monge plantean tres opciones de detección: 

– Normalidad o probable retraso madurativo: posibilidad de hipo estimulación. 

– Retraso psicomotor patológico: que puede ser global o de áreas concretas: 

motor, cognitivo, social y lenguaje. 

– Dudoso: En algunos casos solo la evolución en sucesivas consultas permite 

aclarar la cuestión. (32) 

El modelo biopsicosocial de Atención Temprana deriva la necesidad de 

establecer relaciones con los programas y servicios que actúan con el niño y la 

familia, su principal objetivo es que los niños/as que presentan trastornos en su 

desarrollo o tienen riesgo de padecerlos sean atendidos en sus aspectos bio-

psico-sociales, para potenciar su capacidad de desarrollo y de bienestar, 

posibilitando de la forma más completa posible su integración en el medio 

familiar, escolar y social, así como su autonomía personal. La Atención 

Temprana debe llegar  a todos los niños que presentan cualquier tipo de 

trastorno o alteración del desarrollo, sea ésta de tipo físico, psíquico, sensorial o 

se consideren en situación de riesgo biológico o social. Todas las acciones e 
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intervenciones que se llevan a cabo en Atención Temprana deben considerar no 

sólo al niño/a, sino también a la familia y a su entorno. (35) 

Se pueden diferenciar tres niveles de Atención Temprana:  

Prevención primaria en salud: Corresponde a las actuaciones y protección de 

la salud orientada a promover el bienestar de los niños/as y sus familias. En este 

nivel se identifica y señala hacia las instituciones sociales aquellas 

circunstancias que puedan ser relevantes para la elaboración de normas o 

derechos en el ámbito de la promoción y protección del desarrollo infantil. La 

prevención primaria de los trastornos en el desarrollo infantil tiene por objetivo 

evitar las condiciones que pueden llevar a la aparición de deficiencias o 

trastornos en el desarrollo infantil (39) 

Prevención secundaria en salud: Corresponde a la detección precoz de las 

enfermedades, trastornos o situaciones de riesgo. Se manifiesta a través de 

programas especiales dirigidos a colectivos identificados en situación de riesgo. 

La prevención secundaria en Atención Temprana tiene por objetivo la detección 

y el diagnóstico precoz de los trastornos en el desarrollo y de situaciones de 

riesgo. La detección de las posibles alteraciones en el desarrollo infantil es un 

aspecto fundamental en la medida en que va a posibilitar la puesta en marcha 

de los distintos mecanismos de actuación, cuanto antes se realice la detección, 

existirán mayores garantías de prevenir patologías, lograr mejorías funcionales 

y posibilitar un ajuste más adaptativo entre el niño/a y su entorno. La detección 

temprana de los trastornos en el desarrollo infantil constituye el paso 

imprescindible para el diagnóstico y la atención terapéutica. (32-33-39) 

 El diagnóstico de una alteración consiste en la evidencia de una alteración en el 

desarrollo así como el conocimiento de sus causas, permitiéndonos la 

comprensión del proceso y el inicio de una adecuada intervención terapéutica. 

Ante la sospecha de un trastorno en el desarrollo infantil es fundamental plantear 

un diagnóstico amplio, que considere distintos ámbitos y niveles pues la 

problemática que presentan los niños/as es en la mayoría de casos de origen 

multifactorial. (32-33-39) 
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Prevención terciaria en salud: Corresponde a las actuaciones dirigidas a 

remediar las situaciones que se identifican como crisis biopsicosocial. El 

mecanismo social para evitar que estas crisis profundice e impulsar soluciones 

es precisamente deber del servicio de Atención Temprana en el que recae la 

responsabilidad de activar un proceso de reorganización trabajando con el niño, 

la familia y el entorno en el que vive. La prevención terciaria en Atención 

Temprana agrupa todas las actividades dirigidas hacia el niño/a y su entorno con 

el objetivo de mejorar las condiciones de su desarrollo. Con ella se deben 

superar los trastornos o disfunciones en el desarrollo, prevenir trastornos 

secundarios y modificar los factores de riesgo en el entorno inmediato del niño/a. 

(39) 

2.2 RETRASO DE DESARROLLO PSICOMOTOR 

El concepto de retraso psicomotor implica que los logros del desarrollo de los 

niños/as no se encuentran adquiriendo de una manera integral y al ritmo 

esperado de acuerdo a la edad cronológica de cada uno de los niños/as. Cabe 

recalcar que estos retrasos en el desarrollo se observan durante los primeros 

años de vida que son fundamentales para el desarrollo de los niños/as. Cuando 

hablamos de retraso psicomotor global decimos que las áreas desarrollo se 

encuentran afectadas y estas son: motora fina, motora gruesa, social, lenguaje, 

autoayuda y cognición. El retraso de una o más áreas en específico hace 

referencia a una afectación concreta de dicha área sin presentar una mayor 

alteración del desarrollo global. (37) 

La Academia Americana de Pediatría define a los problemas del desarrollo a 

todos los cuadros crónicos de inicio precoz que tiene dificultad en la adquisición 

de habilidades, provocando un impacto significativo en el progreso del desarrollo 

de los niños/as. (38) 

Si bien existen retrasos transitorios y permanentes siempre hay que tener en 

cuenta la evolución, diagnostico precoz e intervención adecuada para cada 

niño/a.  

Factores que intervienen en el  retraso del desarrollo psicomotor: 
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Factores de riesgo neurológico: 

- R.N. con Peso < P10 para su edad gestacional o con Peso < a 1500 grs  

- Edad Gestacional <a 32 semanas. 

- APGAR < 3 al minuto o < 7 a los 5 minutos. 

- RN con ventilación mecánica durante más de 24 horas. 

- Hiperbilirrubinemia que precise exanguinotransfusión. 

- Convulsiones neonatales. 

- Sepsis, Meningitis o Encefalitis neonatal. 

- Disfunción Neurológica persistente (más de siete días) 

- Daño cerebral evidenciado por ECO o TAC. 

- Malformaciones del Sistema Nervioso Central. 

- Neuro-Metabolopatías. 

- Cromosomopatías y otros Síndromes Dismórficos. 

- Hijo de madre con Patología Mental y/o Infecciones y/o Drogas que puedan 

afectar al feto. 

- RN con hermano con patología neurológica no aclarada o con riesgo de 

recurrencia. 

- Gemelo, si el hermano presenta riesgo neurológico. 

- Siempre que el Pediatra lo considere oportuno. (34) 

 

Factores de riesgo sensorial: visual 

- Ventilación mecánica prolongada 

- Gran Prematuridad 

- RN con Peso < a 1500 grs. 
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- Hidrocefalia 

- Infecciones congénitas del Sistema Nervioso Central 

- Patología craneal detectada por ECO/TAC 

- Síndrome Malformativo con compromiso visual. 

- Infecciones postnatales del Sistema Nervioso Central 

- Asfixia severa (34) 

Factores de riesgo sensorial: auditivo 

- Hiperbilirrubinemia que precisa exanguinotransfusión 

- Gran Prematuridad 

- RN con peso < a 1500 grs 

- Infecciones congénitas del Sistema Nervioso Central 

- Ingesta de aminoglucósidos durante un periodo prolongado o con niveles 

plasmáticos elevados durante el embarazo 

- Síndromes Malformativos con compromiso de la audición 

- Antecedentes familiares de hipoacusia 

- Infecciones postnatales del Sistema Nervioso Central 

- Asfixia severa (34) 

Factores de riesgo socio-familiar: 

- Acusada deprivación económica 

- Embarazo accidental traumatizante 

- Convivencia conflictiva en el núcleo familiar 

- Padres con bajo CI/ Entorno no estimulante 

- Enfermedades graves/ Exitus 

- Alcoholismo/ Drogadicción 
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- Prostitución 

- Delincuencia/ Encarcelamiento 

- Madres adolescentes 

- Sospecha de malos tratos 

- Niños acogidos en hogares infantiles 

- Familias que no cumplimentan los controles de salud repetidamente (34) 

Signos de alarma  

Es importante considerar los signos que orientan a la posibilidad de un problema 

del desarrollo psicomotor. 

– Dos meses: irritabilidad permanente, sobresalto exagerado ante cualquier 

sonido inesperado, pulgar aducido. 

– Tres meses: asimetría de actividad en las manos. 

– Cuatro meses: pasividad excesiva, hipertonía de aductores (el ángulo de 

aductores de las extremidades inferiores no supera los 90°). 

– Seis meses: persistencia del reflejo de Moro, persistencia de la mirada a la 

mano. 

– Ocho meses: patrón de conducta repetitiva más del 50% del tiempo que pasa 

despierto. 

– Nueve meses: ausencia de desplaza-miento autónomo más de dos metros (ya 

sea gateando, arrastrándose, volteándose, sentado o de cualquier forma). 

– 12 meses: persistencia de llevarse todo a la boca, persistencia del babeo. 

– 16 meses: hiperactividad sin objeto, persistencia de arrojar todo al suelo. 

– 24 meses: estereotipias verbales o manuales, incapacidad de hacer juego 

simbólico. (36) 

Diferentes patrones alterados sean aislados o asociados reflejan distintas 

problemáticas: retraso madurativo global o en áreas específicas del desarrollo; 
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hipo estimulación, enfermedades sistémicas crónicas, hipoacusia, déficit visual, 

trastornos motores, patologías del SNC, deficiencia mental o autismo. (36) 

2.3 EVALUACIÓN DEL DESARROLLO PSICOMOTOR  

En la valoración del desarrollo psicomotor podemos observar si un niño/a se 

encuentra adquiriendo las destrezas propias para su edad cronológica. Para la 

valoración del desarrollo psicomotor disponemos de diversos tests entre ellos 

tenemos: Brunnet Lezine versión revisada, Inventario de Desarrollo Battelle, 

Bayley, Rueda de Desarrollo, Cumanin, entre otros. (35) 

En la valoración del desarrollo psicomotor deben evaluarse las áreas  motora 

fina, motora gruesa, cognición, social, lenguaje, autoayuda y sensorial. Estas 

áreas se deben valorar individual y conjuntamente ya que el resultado global y 

de cada área nos lleva a un diagnostico e intervención diferente. Es importante 

tener un seguimiento de intervención temprana ya que nos permitirá confirmar o 

no la existencia de un problema mediante reevaluaciones. (35) 

En algunos casos de patologías graves no existe cura para las alteraciones del 

desarrollo pero el tratamiento y la terapia pueden mejorar el pronóstico y la 

calidad de vida. (35) 

2.4 NIVEL Y EDAD DE DESARROLLO 

Durante la infancia los niños y niñas adquieren de manera progresiva los niveles 

de desarrollo que se convierte en tarea primordial del sistema nervioso. Los 

niveles de desarrollo están relacionados con las edades de desarrollo, ya que la 

adquisición de las diferentes habilidades o destrezas psicomotoras influye sobre 

los niveles y edades de desarrollo en la que se encuentra cada uno de los 

niños/as. Los niveles y edades de desarrollo se evalúan con diferentes tests 

psicomotrices que nos ayudan a poner en manifiesto cómo se encuentra 

avanzando los diferentes hitos del desarrollo y  como se encuentra el niño o niña 

en la relación con él/ella mismo y con el mundo que le rodea. Es fundamental 

que los profesionales que trabajan con niños/as sepan valorar adecuadamente 

el desarrollo psicomotor ya que este nos bridará información oportuna y 

temprana sobre el nivel y edad de desarrollo en él se encontraran cada uno de 
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los niños/as.  Por ello observar atentamente, entender y asociar el desarrollo 

psicomotriz de los niños/as nos permite comprender cuál es su nivel y edad de 

desarrollo adecuado según sus destrezas o hitos del desarrollo alcanzados. (16-

16) 

2.5 INVENTARIO DE DESARROLLO BATTELLE 

El inventario de desarrollo Battelle fue creado por Jean Newborg, J. R. Stock y 

Linda Wnek en el año de 1989, su primera edición se publicó en 1996, segunda 

edición 1998 y su re impresión en 2001. 

Es una herramienta de valoración, de habilidades fundamentales dentro de cinco 

áreas, que proporciona puntos débiles y fuertes dentro de estas áreas, también  

ayuda a detectar posibles retrasos en el desarrollo, en niños con edades 

comprendidas entre 0 a 8 años, se aplica de forma individual. (18-23-25) 

Uso: 

 La evaluación del desarrollo psicomotor de niños pre- escolares y 

escolares. 

 Localizar los puntos fuertes y débiles en el desarrollo de niños con 

discapacidad o sin discapacidad en edad pre-escolar y escolar. 

 Desarrollo de programas individualizados. 

 

 

 

 

Objetivos:  

 Evaluación e identificación de niños con discapacidad. 

 Plan de intervención para el tratamiento. 

 Evaluación de grupos de niños con discapacidad.  (Nweborg, Stock, & 

Wnek, 1996)(20-30) 
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Áreas:  

El inventario de desarrollo Battelle comprende de 341 ítems en total, 

distribuidos en las siguientes áreas:   

 Personal Social: formada por 85 ítems, evalúa la capacidad del niño para 

establecer relaciones sociales con las perdonas de su entorno. Esta área 

está conformada por 6 sub áreas que son: Interacción con el adulto, 

Expresión de sentimientos/afecto, Auto concepto, Interacción con los 

compañeros, Colaboración y Rol Social.   

 Adaptativa: evalúa la independencia en las actividades diarias de aseo, 

vestimenta y alimentación, posteriormente valorará la capacidad de 

concentración ante estímulos específicos, asumir responsabilidades 

personales. Agrupa 59 ítems dentro de las siguientes  5 sub áreas: 

Atención, Comida, Vestido, Responsabilidad personal y Aseo.   

 Motora: aprecia la capacidad y habilidades para uso y control de sus 

movimientos gruesos y finos. Formada por 59 ítems y 5 sub áreas: Control 

muscular, Coordinación corporal, Locomoción, Motricidad fina y 

Motricidad perceptiva.    

 Lenguaje: evalúa la manera de expresar los sentimientos y emociones el 

niño, así también el lenguaje receptivo, sea verbal o no verbal. Esta área 

agrupa 59 ítems y  2 sub áreas, Comunicación receptiva y Comunicación 

perceptiva.   

 Cognitiva: valora los conocimientos del medio que le rodea y en el que 

se desenvuelve. Consta de 56 ítems y 4 sub áreas que son: 

Discriminación perceptiva, Memoria, Razonamiento y habilidades 

escolares y Desarrollo conceptual.  (Nweborg, Stock, & Wnek, 1996)(20-

23-28) 

Aplicación:  

o El ambiente donde se va aplicar debe ser cómodo para el niño y para el 

evaluador. 

o El aula debe tener la iluminación y ventilación adecuada, libre de objetos 

que distraigan al niño. 
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o Los materiales deben estar listos. 

o El tiempo de aplicación del inventario de desarrollo Battelle es 

aproximadamente de 1 a 2 horas. 

Materiales  

 Manual  

 Cuadernillos de Aplicación Independientes 

 Láminas  

 Cuadernillo de anotación y perfil 

 Listado de materiales  

Calificación: 

Parámetro  Puntuación  

Cumple la destreza de acuerdo al 

criterio establecido 

2 puntos 

Intenta realizar la destreza pero la 

alcanza de acuerdo al criterio 

establecido. 

1 punto 

No realiza la actividad o no quiere 

realizarla 

0 puntos. 

 

Se realiza la suma de las destrezas evaluadas de cada área. Luego tenemos la 

puntuación directa que es la suma de todas las áreas: personal social, 

adaptativa, motora, lenguaje y cognitiva. 

Para la edad equivalente se utilizará una tabla que se especifica, se obtendrá 

mediante las puntuaciones directas. (19-29) 

2.6 ESCALA DE DESARROLLO PSICOMOTOR DE LA PRIMERA 

INFANCIA “BRUNET LEZINE” VERSIÓN REVISADA. 
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Las escalas de desarrollo son herramientas que sirven para medir el proceso 

evolutivo y además logramos establecer  comparaciones de acuerdo a los 

resultados obtenidos con los niños.  

Irene Lézine y Odette Brunet en el año de 1944 y 1946 dieron a conocer la 

“Escala de Desarrollo Psicomotor de la primera Infancia”, en Francia con el 

principal objetivo es evaluar el desarrollo evolutivo de los niños dentro de cuatro 

áreas. 

La duración de la aplicación de la Escala de Desarrollo Psicomotor Brunet Lezine 

debe ser de 25 a 60 minutos, lo recomendable para tener óptimos resultados y 

no cansar al niño debe ser de 25 minutos. (18-24-31) 

La Escala de Desarrollo Psicomotor cuenta con tres formas de aplicación 

 Primera forma: es la escala aplicada a niños 1 a 30 meses, consta de 16 

niveles, y cada nivel evalúa 10 hitos del desarrollo, de estos 6 serán 

evaluados por el profesional a cargo, y 4 nos brindara la información la 

madre.      

 Segunda forma: esta parte servirá para evaluar a niños de desde los 24 

meses hasta los 5 años, valorará 6 hitos del desarrollo en cada edad. 

 Tercera forma: se utilizará para evaluar 4 hitos del desarrollo, dividiendo 

en edades de tres, cuatro, cinco y seis años de edad  

 

 

En la aplicación de la Escala de Desarrollo Brunet Lézine encontramos dos 

partes: 

 Primera parte: Consiste en la información brindada por parte de la 

madre del niño, se realizarán preguntas acerca de la vida cotidiana del 

niño. 

 Segunda parte: consta de la calificación de destrezas dentro de cuatro 

categorías: 
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1. Control Postural y Motricidad (P): Evalúa el control de la posición 

y movimientos del cuerpo en el espacio.  

2. Coordinación Óculo-motriz  (C): Valora el trabajo relacionado con 

la visión y movimientos con las manos. 

3. Lenguaje (L): Valora la adquisición de nuevas  formas  para 

comunicarse con su entorno. 

4. Socialización y Autonomía (S): Aprecia las habilidades que el niño 

adquiere para relacionarse con su entorno y  como consigue su 

independencia y autonomía. (20-22) 

Valoración de la Escala de Desarrollo Psicomotor Brunet Lezine 

En cada hito del desarrollo tendrá la calificación indicada en el manual 

dependiendo la edad así tenemos: 

Puntos  Equivalente en Días Edad en la que se 

Aplica 

1 3 días 1 a 10 meses 

2 6 días  12 meses 

3 9 días 15 a 24 meses 

1 ítem 3 meses 3 a 6 años 

 

 

Para calificar el test se debe establecer una base de donde partiremos para 

evaluar las destrezas del niño, esta base empezará donde el niño cumpla 3 ítems 

seguidos en cada área, de igual manera para saber hasta donde debemos 

evaluar será donde el niño deje de cumplir 3 ítems seguidos en cada área. (20) 

La puntuación  del ítem será si cumple 1 punto o los que corresponda a la edad, 

en el caso de no cumplir la puntuación que colocaremos será de 0. Con la suma 

de los puntos obtenidos tendremos la edad de desarrollo mirando en la hoja de 
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transformación. Para obtener el coeficiente  de desarrollo se aplicará la siguiente 

formula: (20)  

CD= ED*100/ EC 

CD= Cociente de Desarrollo 

ED= Edad de Desarrollo 

EC= Edad Cronológica  

 

Interpretación de la Escala de Desarrollo Brunet Lezine  

Cociente de Desarrollo Global  Interpretación  

Igual o mayor a 70 Normal 

Menor a 70  Existe Retraso 

 

2.7 CENTROS INFANTILES DEL BUEN VIVIR 

Los Centros Infantiles del Buen Vivir conocidos como CIBV, constituyen unos de 

los servicios que brinda el Ministerio de Inclusión Económica y Social (MIES) 

para implementar y promover la política pública de desarrollo infantil integral. Los 

Centros Infantiles del Buen Vivir son unidades de atención integral encargadas 

de cumplir con el objetivo de promover el desarrollo de las niñas y niños de 12 a 

36 meses de edad, que incluyen acciones de salud preventiva, alimentación 

saludable, educación, todo aquello con responsabilidad de la familia, 

corresponsabilidad de la comunidad y  articulación intersectorial desde el 

enfoque de derechos, interculturalidad e intergeneracional. Los CIBV están 

conformados por una población mínima de 40 niños/as y la educadora tendrá 10 

niños/as por cada área. (17-26-27-40)  

 Los Centros Infantiles del Buen Vivir atenderán a niñas y niños con algún tipo 

de discapacidad en grado leve o moderado previo una evaluación e informe que 

garantice un grado de autonomía, emitido por parte de un equipo de 

profesionales que trabajen en atención a discapacidades. El espacio físico en el 
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que funcionan los CIBV debe contar con áreas externas para la recreación e 

internas que permitan las actividades de cada grupo de edad. (40) 

En Ecuador hay 1,5 millones de niños y niñas menores de cinco años de edad, 

el cual un 33,1% (485.000 niños y niñas) asisten algún programa de desarrollo 

infantil o de educación inicial. Según el registro de unidades privadas y públicas 

hay 2349 unidades de atención de CIBV, 3487 unidades de atención Creciendo 

con Nuestros Hijos (CNH) y 1700 unidades de atención privadas registradas en 

el año 2013,  para el año 2017 se registran 1000 CIBV emblemáticos en todo el 

país. La Dirección Distrital Cuenca del MIES da a conocer en el año 2016 un 

registro de 7377 niños/as menores de 3 años que reciben atención en 52 CIBV 

y 81 CNH en el distrito. (40-41) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CAPITULO III 

3 OBJETIVOS  

3.1 OBJETIVO GENERAL 

Determinar el nivel y edad de desarrollo psicomotriz de los niños y niñas de los 

“CIBV Huayna Cápac y Bosque de Monay del cantón Cuenca”. Marzo - Agosto 

2018.  

3.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS  
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1. Caracterizar la población de estudio según la edad cronológica y 

sexo. 

2. Determinar la edad de desarrollo global con los test Brunet Lezine 

versión revisada y el Inventario de Desarrollo Battelle.  

3. Determinar el cociente de desarrollo con el test Brunet Lezine versión 

revisada. 

4. Determinar la edad de desarrollo de cada una de las áreas con los 

test Brunet Lezine versión revisada y el Inventario de Desarrollo 

Battelle.  

5. Determinar las  áreas fuertes y débiles con el test Inventario de 

Desarrollo Battelle. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CAPITULO IV 

4  DISEÑO METODOLÓGICO  

4.1 TIPO DE DISEÑO 

El estudio fue de tipo cuantitativo descriptivo de corte transversal, se 

desarrolló con los niños y niñas de los “CIBV Huayna Cápac y Bosque de 

Monay del cantón Cuenca”, durante los meses Marzo-Agosto 2018 para 

identificar y determinar el nivel y edad de desarrollo de los niños/as. 
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4.2 ÁREA DE ESTUDIO 

El estudio se realizó en los Centros Infantiles del Buen Vivir “Huayna 

Cápac” y “Bosque de Monay”, pertenecientes al cantón Cuenca de la 

provincia del Azuay. 

4.3 UNIVERSO Y MUESTRA 

La población estudio fueron los niños y niñas matriculados en los CIBV 

Huayna Cápac y Bosque de Monay y cuyos padres firmaron el 

consentimiento informado. Se obtuvo una muestra de 50 niños/as en el 

CIBV Huayna Cápac y 55 niños/as en el CIBV  Bosque de Monay con un 

total de 105 niños/as que fueron evaluados. Se evaluó el nivel y edad de 

desarrollo psicomotriz con el  Inventario de Desarrollo Battelle y Brunet 

Lezine versión revisada. 

4.4 CRITERIOS DE INCLUSIÓN Y EXCLUSIÓN 

4.4.1 CRITERIOS DE INCLUSIÓN 

Niños y niñas matriculados y que asistan a los CIBV Huayna Cápac y 

Bosque de Monay.  

4.4.2 CRITERIOS DE EXCLUSIÓN 

Niños y niñas cuyos padres o representantes legales no hayan firmado 

el consentimiento informado y no asistan en los meses de evaluación. 

Niños y niñas que presenten discapacidad. 

4.5 VARIABLES 

1. Edad cronológica. 

2. Edad de desarrollo global. 

3. Edad de desarrollo por áreas: postura, coordinación, lenguaje, 

social, personal-social, adaptativa, motora, comunicación, 

cognitiva. 

4. Sexo. 

5. Cociente de desarrollo 

6. Puntos fuertes y débiles 
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Variable  Concepto  Dimensión  Indicador Escala 

Edad Cronológica  

 

 

Tiempo transcurrido 

desde el nacimiento 

hasta la fecha 

Edad  Partida de 

Nacimiento 

12-23 meses 

24-35  meses  

36-48 meses  

Edad de desarrollo 

psicomotor global  

Edad que cumple en 

los tests aplicados. 

Edad  Inventario de 

Desarrollo 

Battelle.  

 

 

Escala de 

Desarrollo 

Brunet Lezine 

versión 

revisada. 

0 a 8 años – 

Inventario de 

Desarrollo 

Battelle. 

 

2 a 30 meses – 

Baby Test. 

24 meses a 5 

años - Escala 

Verbal. 

Edad de desarrollo 

por áreas 

Espacios que 

permiten evaluar el 

desarrollo 

psicomotriz. 

Personal-social, 

adaptativa, 

motora, 

comunicación, 

cognitiva. 

 

 

Postura, 

coordinación, 

lenguaje, social. 

Inventario de 

Desarrollo 

Battelle. 

 

 

 

Escala de de 

Desarrollo 

Brunet Lezine 

versión 

revisada. 

0 a 8 años– 

Inventario de 

Desarrollo 

Battelle. 

 

 

2 a 30 meses – 

Baby Test. 

24 meses a 5 

años - Escala 

Verbal. 
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4.6 MÉTODOS, TÉCNICAS E INSTRUMENTOS  

4.6.1 MÉTODO: Para la recolección de la información se utilizó la Escala de 

Desarrollo Psicomotriz “Brunet Lezine” versión revisada y el Inventario de 

Desarrollo “Battelle”. 

Sexo  Conjunto de 

características 

físicas, biológicas, 

anatómicas y 

fisiológicas de los 

seres humanos, que 

los definen como 

hombre o mujer.  

Fenotipo  Ficha de 

datos. 

Femenino  

Masculino  

Cociente de 

Desarrollo  

 

 

 

Grado de capacidad 

intelectual que nos 

permite medir las 

habilidades 

cognitivas de una 

persona. 

Postura 

Coordinación 

Lenguaje  

Social 

 

Test Brunet 

Lezine versión 

revisada. 

Puntaje igual o 

menor a 70 

indica retraso 

en el desarrollo 

psicomotor.  

Puntos fuertes y 

débiles 

Destrezas positivas 

y negativas de una 

persona.   

Puntuación Z Inventario de 

Desarrollo 

Battelle. 

 

Puntos fuertes 

aquellos que 

se encuentran 

graficados en 

la parte 

derecha. 

Puntos débiles 

aquellos que 

se encuentran 

graficados en 

la parte 

izquierda. 
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4.6.2 TÉCNICA: La técnica que se utilizó fue la aplicación directa e individual de 

las dos escalas de desarrollo Brunet Lezine – versión revisada e Inventario de 

Desarrollo Battelle, la evaluación a cada niño/a tuvo una duración de 25 a 30 

minutos.  

4.6.3 INSTRUMENTOS: Los instrumentos que se utilizaron para la recopilación 

de la información fueron: La Escala del Desarrollo Psicomotor de la Primera 

Infancia “Brunet Lezine” versión revisada y el Inventario de Desarrollo “Battelle”, 

cuadernillos de las áreas personal-social, adaptativa, motora, comunicación, 

cognitiva, equipo de materiales para cada uno de los test.  

4.7 PROCEDIMIENTOS 

 Autorización de la Zona Distrital 6 del Ministerio de Inclusión Económica 

y Social para la aplicación de la Escala de Desarrollo Psicomotriz “Brunet 

Lezine” versión revisada y el Inventario de Desarrollo “Battelle”. 

 Socialización del proyecto de investigación con los coordinadores de los 

Centros Infantiles del Buen Vivir “Huayna Cápac” y “Bosque de Monay” 

conjuntamente con los representantes legales de los niños/as para la 

entrega de los consentimientos. 

 Revisión y firma de los consentimientos informados por parte de los 

representantes legales de cada uno de los niños/as. 

 Aplicación directa e individual a los niños/as de la Escala de Desarrollo 

Psicomotriz “Brunet Lezine” versión revisada y el Inventario de Desarrollo 

“Battelle”.  

 Recolección y análisis de los  datos obtenidos de la aplicación de los test. 

 Control de la información obtenida  por parte de la directora de tesis. 

4.8 PLAN DE TABULACIÓN Y ANÁLISIS DE DATOS 

Los resultados de los test aplicados se analizaron en una base de datos 

en el programa SPSS 15.0 versión gratuita, Microsoft Excel 2013 y 

Microsoft Word 2013 para el diseño de tablas y gráficos. Los resultados 

se representan mediante frecuencias, porcentajes. Para garantizar la 

confidencialidad la información fue utilizada exclusivamente para el 

presente estudio. 
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4.9 ASPECTOS ÉTICOS 

Se pidió el respectivo permiso a las autoridades del MIES, se socializó el 

proyecto de investigación con los directos de los “CIBV Huayna Cápac y 

Bosque de Monay del cantón Cuenca”, se procedió a obtener el 

consentimiento informado de los padres de  familia o representantes 

legales, documento en el cual se informó  ampliamente sobre los 

objetivos, efectos secundarios  y beneficios de la investigación.  Los datos 

obtenidos fueron  confidenciales y se utilizaron solo para fines 

académicos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CAPITULO V 

5 RESULTADOS 

Se ha considerado de vital importancia evaluar el desarrollo psicomotor en la 

primera infancia ya que es considerada una etapa primordial por presentar una 

gran plasticidad cerebral en los niños/as dentro de los 0 a 5 años de edad. Este 

factor nos permite evaluar el progreso paulatino y secuencial del desarrollo 

psicomotor de los niños/as y en caso de no presentar avances acordes a la edad 
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cronológica de cada niño/a se toma en consideración para iniciar precozmente 

una intervención adecuada. A continuación se presentan los resultados 

obtenidos del estudio realizado en los “CIBV Huayna Cápac y Bosque de Monay 

del cantón Cuenca”, evaluados con los  test Inventario de Desarrollo Battelle que 

mide la edad de desarrollo global, la edad de desarrollo de las siguientes áreas: 

personal-social, adaptativa, motora, comunicación, cognitiva, puntos fuertes y 

débiles. La Escala de Desarrollo Brunet Lezine versión revisada miden el nivel y 

edad de desarrollo psicomotor global, edad de desarrollo de las siguientes áreas: 

postura, coordinación, lenguaje, social y cociente de desarrollo de los niños/as 

evaluados/as.   

Se consideró para la investigación una muestra de 105 niños y niñas, 50 

correspondientes al CIBV Huayna Cápac y 55 correspondientes al CIBV Bosque 

de Monay, comprendidos en edades entre 12 y 48 meses, siguiendo la 

metodología propuesta por dichos test. 

 

 

 

 

 

 

 

5.1 ANÁLISIS DE RESULTADOS 

 

Tabla N 1. 

Distribución de niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir Huayna 

Cápac y Bosque de Monay, según el sexo. Cuenca, Marzo-Agosto 2018.  

Sexo CIBV Huayna Cápac CIBV Bosque de 

Monay 

CIBV Huayna Cápac 

y Bosque de Monay 
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Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % 

Femenino 33 66,0  23 41,8 56 53,3  

Masculino 17 34,0  32 58,2 49 46,7  

Total 50 100,0  55 100,0 105 100,0  

Fuente: Resultados de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el 53,3 % pertenece de 

sexo femenino, mientras que el 46,7% corresponde al sexo masculino. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla N 2. 

Distribución de niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir Huayna 

Cápac y Bosque de Monay, según la edad cronológica. Cuenca, Marzo-

Agosto 2018.  

Edad 

Cronológica 

CIBV Huayna Cápac CIBV Bosque de 

Monay 

CIBV Huayna Cápac y 

Bosque de Monay 

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % 
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12-23 meses 10 20,0  8 14,5 18 17,1  

24-35 meses 31 62,0  30 54,6 61 58,1  

36-48 meses 9 18,0 17 30,9 26 24,8 

Total 50 100,0  55 100,0 105 100,0  

 
  Fuente: Resultados de los test aplicados.  

Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), 58,1 % (61) pertenece al 

rango de edad de 24-35 meses y el 24,8 % (26) pertenece al rango de edad de 

36-48 meses. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla N 3. 

Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir Huayna 

Cápac y Bosque de Monay, según la edad de desarrollo global con el test 

Brunet Lezine versión revisada. Cuenca, Marzo-Agosto 2018.  

CIBV Huayna Cápac CIBV Bosque de 

Monay 

CIBV Huayna Cápac y 

Bosque de Monay 
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Edad de 

Desarrollo 

Global 

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % 

12-23 meses 18 36,0  13 23,6 31 29,5  

24-35 meses 24 48,0  29 52,8 53 50,5  

36-48 meses 8 16,0 13 23,6 21 20,0 

Total 50 100,0  55 100,0 105 100,0  

 

Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), con el test Brunet Lezine 

versión revisada el 50,5 % (53) pertenece al rango de edad de 24-35 meses y el 

20 % (21) pertenece al rango de edad de 36-48 meses. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla N 4. 

Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir Huayna 

Cápac y Bosque de Monay, según la edad de desarrollo global con el 

Inventario de Desarrollo Battelle. Cuenca, Marzo-Agosto 2018.  
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Edad de 

Desarrollo 

Global 

CIBV Huayna Cápac CIBV Bosque de 

Monay 

CIBV Huayna Cápac y 

Bosque de Monay 

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % 

12-23 meses 10 20,0  12 21,8 22 21,0  

24-35 meses 22 44,0  41 74,5 63 60,0  

36-48 meses 18 36,0 2 3,7 20 19,0 

Total 50 100,0  55 100,0 105 100,0  

 

Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), con el Inventario de 

Desarrollo Battelle el 60% (63) pertenece al rango de edad de 24-35 meses y el 

19 % (20) pertenece al rango de edad de 36-48 meses. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla N 5. 

Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir Huayna 

Cápac y Bosque de Monay, según el cociente de desarrollo con el test 

Brunet Lezine versión revisada. Cuenca, Marzo-Agosto 2018.  
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Q.D. CIBV Huayna 

Cápac 

CIBV Bosque de 

Monay 

CIBV Huayna Cápac 

y Bosque de Monay 

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % 

>o= 70 

Normal 

47 94,0  54 98,2 101 96,2  

< 70 

Retraso del 

desarrollo 

psicomotor 

3 6,0  1 1,8 4 3,8  

Total 50 100,0  55 100,0 105 100,0  

 
Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el 96,2%(101) presenta 

un desarrollo psicomotor normal y el 3,8 % (4) presenta un retraso en su 

desarrollo.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla N 6. 

Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir Huayna 

Cápac y Bosque de Monay, según el cociente de desarrollo del área de 

Postura con el test Brunet Lezine versión revisada. Cuenca, Marzo-Agosto 

2018.  



   UNIVERSIDAD DE CUENCA 
 

47 

Isabel Monserrath Bernal Ramírez 

Daysi Liliana Loja Ferreira 
 

 

Q.D. CIBV Huayna 

Cápac 

CIBV Bosque de 

Monay 

CIBV Huayna Cápac 

y Bosque de Monay 

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % 

>o= 70 

Normal 

47 94,0  50 90,9 97 92,4  

< 70 

Retraso en 

el área de 

postura 

3 6,0  5 9,1 8 7,6  

Total 50 100,0  55 100,0 105 100,0  

 

Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el 92,4%(97) presenta un 

desarrollo normal en el área de postura y el 7,6% (8) presenta retraso en el área 

mencionada. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tabla N 7. 

Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir Huayna 

Cápac y Bosque de Monay, según el cociente de desarrollo del área de 

Coordinación con el test Brunet Lezine versión revisada. Cuenca, Marzo-

Agosto 2018.  
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Q.D. CIBV Huayna 

Cápac 

CIBV Bosque de 

Monay 

CIBV Huayna 

Cápac y Bosque de 

Monay 

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % 

>o= 70 

Normal 

49 98,0  55 100,0 104 99,0  

< 70 Retraso 

en el área de 

coordinación 

1 2,0  0 0,0 1 1,0  

Total 50 100,0  55 100,0 105 100,0  

 

Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el 99%(104) presenta un 

desarrollo normal en el área de coordinación y el 1% (1) presenta retraso en el 

área mencionada. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla N 8. 

Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir Huayna 

Cápac y Bosque de Monay, según el cociente de desarrollo del área de 

Lenguaje con el test Brunet Lezine versión revisada. Cuenca, Marzo-

Agosto 2018.  
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Q.D. CIBV Huayna 

Cápac 

CIBV Bosque de 

Monay 

CIBV Huayna 

Cápac y Bosque de 

Monay 

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % 

>o= 70 

Normal 

36 72,0  54 98,2 90 85,7  

< 70 Retraso 

en el área de 

lenguaje 

14 28,0  1 1,8 15 14,3  

Total 50 100,0  55 100,0 105 100,0  

 

Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el 85, 7%(90) presenta 

un desarrollo normal en el área de lenguaje y el 14,3% (15) presenta retraso en 

el área mencionada. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla N 9. 

Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir Huayna 

Cápac y Bosque de Monay, según el cociente de desarrollo del área Social 

con el test Brunet Lezine versión revisada. Cuenca, Marzo-Agosto 2018. 



   UNIVERSIDAD DE CUENCA 
 

50 

Isabel Monserrath Bernal Ramírez 

Daysi Liliana Loja Ferreira 
 

 

Q.D. CIBV Huayna 

Cápac 

CIBV Bosque de 

Monay 

CIBV Huayna 

Cápac y Bosque de 

Monay 

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % 

>o= 70 

Normal 

49 98,0  55 100,0 104 99,0  

< 70 Retraso 

en el área de 

coordinación 

1 2,0  0 0,0 1 1,0  

Total 50 100,0  55 100,0 105 100,0  

  

Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el 99%(104) presenta un 

desarrollo normal en el área social y el 1% (1) presenta retraso en el área 

mencionada. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla N 10. 

Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir Huayna 

Cápac y Bosque de Monay, según la edad de desarrollo del área de 

Personal Social con el test Inventario de Desarrollo Battelle. Cuenca, 

Marzo-Agosto 2018.  
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Edad de 

Desarrollo  

CIBV Huayna Cápac CIBV Bosque de 

Monay 

CIBV Huayna Cápac y 

Bosque de Monay 

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % 

0-11 meses 1 2,0 2 3,7 3 2,9 

12-23 meses 9 18,0  12 21,8 21 20,0  

24-35 meses 26 52,0  41 74,5 67 63,9  

36-48 meses 13 26,0 0 0,0 13 12,3 

49-60 meses 1 2,0 0 0,0 1 1,0 

Total 50 100,0  55 100,0 105 100,0  

 

Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el 63,9 %(67) presenta 

una edad de desarrollo entre 24-35 meses de edad y el 1,0% (1) se encuentra 

en una edad de desarrollo entre 49 - 60 meses de edad.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tabla N 11. 

 

Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir Huayna 

Cápac y Bosque de Monay, según la edad de desarrollo del área Adaptativa 

con el test Inventario de Desarrollo Battelle. Cuenca, Marzo-Agosto 2018.  
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Edad de 

Desarrollo  

CIBV Huayna Cápac CIBV Bosque de 

Monay 

CIBV Huayna Cápac y 

Bosque de Monay 

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % 

0-11 meses 0 0,0 0 0,0 0 0,0 

12-23 meses 8 16,0  11 20,0 19 18,1  

24-35 meses 6 12,0  34 61,8 40 38,1  

36-48 meses 36 72,0 10 18,2 46 43,8 

49-60 meses 0 0,0 0 0,0 0 0,0 

Total 50 100,0  55 100,0 105 100,0  

 
Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el 43, 8 %(46) presenta 

una edad de desarrollo entre 36-48 meses de edad y el 0,0% (0) se encuentra 

en una edad de desarrollo entre 0-11 y 49-60 meses de edad. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla N 12. 

Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir Huayna 

Cápac y Bosque de Monay, según la edad de desarrollo del área Motora 

con el test Inventario de Desarrollo Battelle. Cuenca, Marzo-Agosto 2018.  
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Edad de 

Desarrollo  

CIBV Huayna Cápac CIBV Bosque de 

Monay 

CIBV Huayna Cápac y 

Bosque de Monay 

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % 

0-11 meses 1 2,0 1 1,8 2 1,9 

12-23 meses 14 28,0  32 58,2 46 43,8  

24-35 meses 32 64,0  22 40,0 54 51,4  

36-48 meses 3 6,0 0 0,0 3 2,9 

49-60 meses 0 0,0 0 0,0 0 0,0 

Total 50 100,0  55 100,0 105 100,0  

 

Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 

 
Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el 51,4 %(54) presenta 

una edad de desarrollo entre 24-35 meses de edad y el 0,0 % (0) se encuentra 

en una edad de desarrollo entre 49-60 meses de edad. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tablas N 13. 

 

Distribución de los niños/as del CIBV Huayna Cápac y Bosque de Monay, 

según la edad de desarrollo del área Comunicación con el test Inventario 

de Desarrollo Battelle. Cuenca, Marzo-Agosto 2018.  
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Edad de 

Desarrollo  

CIBV Huayna Cápac CIBV Bosque de 

Monay 

CIBV Huayna Cápac y 

Bosque de Monay 

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % 

0-11 meses 3 6,0 0 0,0 3 2,9 

12-23 meses 18 36,0  16 29,1 34 32,3  

24-35 meses 26 52,0  39 70,9 65 62,0  

36-48 meses 3 26,0 0 0,0 3 2,8 

49-60 meses 0 0,0 0 0,0 0 0,0 

Total 50 100,0  55 100,0 105 100,0  

 

Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el 62,0%(65) presenta 

una edad de desarrollo entre 24-35 meses de edad y el 0% (0) se encuentra en 

una edad de desarrollo entre 49-60 meses de edad. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Tabla N 14. 

Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir Huayna 

Cápac y Bosque de Monay, según la edad de desarrollo del área Cognitiva 

con el test Inventario de Desarrollo Battelle. Cuenca, Marzo-Agosto 2018.  

CIBV Huayna Cápac CIBV Bosque de 

Monay 

CIBV Huayna Cápac y 

Bosque de Monay 
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Edad de 

Desarrollo  

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % 

0-11 meses 0 0,0 0 0,0 0 0,0 

12-23 meses 6 12,0  9 16,4 15 14,3  

24-35 meses 9 18,0  23 41,8 32 30,4  

36-48 meses 34 68,0 23 41,8 57 54,3 

49-60 meses 1 2,0 0 0,0 1 1,00 

Total 50 100,0  55 100,0 105 100,0  

 

Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 

 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el 54,3 %(57) presenta 

una edad de desarrollo entre 36-48  meses de edad y el 0,0 % (0) se encuentra 

en una edad de desarrollo entre 0-11 meses de edad. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tabla N 15. 

 Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir 

Huayna Cápac y Bosque de Monay, según los puntos fuertes y débiles en 

el área Personal Social con el test Inventario de Desarrollo Battelle. Cuenca, 

Marzo-Agosto 2018. 
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Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el  20% (21) presentan 

puntos débiles en la sub área interacción con el adulto, el 5% (6) presentan 

puntos fuertes en la sub área colaboración. 

 
 
 

 

 

 

 

Tabla N 16. 

Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir Huayna 

Cápac y Bosque de Monay, según los puntos fuertes y débiles en el área 

Adaptativa con el test Inventario de Desarrollo Battelle. Cuenca, Marzo- 

Agosto 2018. 

PUNTOS FUERTES Y DEBILES TEST INVENTARIO BATTELLE 

PERSONAL SOCIAL 

 

 

Sub áreas 

PUNTOS 

DÉBILES 

PUNTOS FUERTES  MEDIA TOTAL 

Frecu

encia 

% Frecuen

cia 

% Frecue

ncia 

% Frecuen

cia 

% 

Interacción 

con el adulto 

21 20 0 0,0  84 80,0 105 100,0 

Expresión de 

sentimientos 

18 17,2 0 0,0  87 82,8  105 100,0 

Auto 

concepto 

4 3,8 0 0,0  101 96,2  105 100,0 

Rol Social 7 6,0 0 0,0  98 94,0 105 100,0 

Colaboración 0 0 6   5,0 99 95,0 105 100,0 
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Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 

 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el  18% (19) presentan 

puntos débiles en la sub área comida, el 13,3% (14) presentan puntos fuertes en 

la sub área  responsabilidad personal. 

 

 

 

 

 

 

Tabla N 17. 

Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir 

Huayna Cápac y Bosque de Monay, según los puntos fuertes y débiles en 

el área Motora con el test Inventario de Desarrollo Battelle. Cuenca, 

Marzo-Agosto 2018. 

PUNTOS FUERTES Y DEBILES TEST INVENTARIO BATTELLE 

ADAPTATIVA 

 

 

Sub áreas 

PUNTOS 

DÉBILES 

PUNTOS FUERTES  MEDIA TOTAL 

Frecu

encia 

% Frecuenc

ia 

% Frecuen

cia 

% Frecu

encia 

% 

Atención 7 6,7 0 0,0  98 93,3 105 100,0 

Comida 19 18,0 1 0,9  85 81,0  105 100,0 

Vestido 1 0,9 0 0,0  104 99,1  105 100,0 

Responsabili

dad Personal  

14 13,3 14 13,3  77 73,4 105 100,0 

Aseo 8 7,6 6 5,7 91 86,7 105 100,0 
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 Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el  18,1 % (19) presentan 

puntos débiles en la sub área motricidad perceptiva, el 3,8% (4) presentan puntos 

fuertes en la sub área motricidad fina. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla N 18. 

Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir 

Huayna Cápac y Bosque de Monay, según los puntos fuertes y débiles en 

el área de Comunicación según el test Inventario de Desarrollo Battelle. 

Cuenca, Marzo-Agosto 2018. 

PUNTOS FUERTES Y DEBILES TEST INVENTARIO BATTELLE 

MOTORA 

 

 

Sub áreas 

PUNTOS 

DÉBILES 

PUNTOS FUERTES  MEDIA TOTAL 

Frecu

encia 

% Frecuenc

ia 

% Frecue

ncia 

% Frecu

encia 

% 

Coordinació

n Corporal 

1 0,9 0 0,0  104 99,1 105 100,0 

Locomoción 17 16,2 0 0,0  88 83,8  105 100,0 

Motricidad 

perceptiva 

19 18,1 2 1,9  84 80,0  105 100,0 

Motricidad 

Fina 

0 0,0 4 3,8  101 96,2 105 100,0 
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Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el  24,8 % (26) presentan 

puntos débiles en la sub área expresiva, el 0,9% (1) presentan puntos fuertes en 

la sub área  receptiva. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla N 19. 

Distribución de los niños/as de los Centros Infantiles del Buen Vivir 

Huayna Cápac y Bosque de Monay, según los puntos fuertes y débiles del 

área Cognitiva según el test Inventario de Desarrollo Battelle. Cuenca, 

Marzo-Agosto 2018. 

PUNTOS FUERTES Y DEBILES TEST INVENTARIO BATTELLE 

COMUNICACIÓN 

 

 

Sub áreas 

PUNTOS 

DÉBILES 

PUNTOS FUERTES   MEDIA TOTAL 

Frecu

encia 

% Frecuenc

ia 

  % Frecue

ncia 

% Frecu

encia 

% 

Receptiva 4 3,8 1 0,9  100 95,3 105 100,0 

Expresiva 26 24,8 0 0,0  79 75,2  105 100,0 
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 Fuente: Resultado de los test aplicados.  
Elaborado por: Bernal I., Loja D. 
 

Interpretación: De la población estudiada (105 niños), el  14,3 % (15) presentan 

puntos débiles en la sub área discriminación perceptiva, el 9,6 % (10) presentan 

puntos fuertes en la sub área  razonamiento y habilidades escolares. 

 

 
 

 

 

 

 

CAPITULO VI 

6 DISCUSION 

La evaluación del desarrollo psicomotor en los primeros años de vida es de vital 

importancia, debido a que podemos detectar un riesgo o retraso del mismo, así 

facilita aplicar planes terapéuticos para obtener una evolución armónica del 

desarrollo psicomotor. Por este motivo nuestro estudio ha realizado la evaluación 

PUNTOS FUERTES Y DEBILES TEST INVENTARIO BATTELLE 

COGNITIVA 

 

 

Sub áreas 

PUNTOS 

DÉBILES 

PUNTOS FUERTES   MEDIA TOTAL 

Frecu

encia 

% Frecuen

cia 

% Frecue

ncia 

% Frecu

encia 

% 

Discriminación 

Perceptiva 

15 14,3 2 1,9  88 83,8 105 100,0 

Memoria 5 4,8 10 9,6  90 85,6  105 100,0 

Desarrollo 

Conceptual 

1 0,9 7 6,6  97 92,5 105 100,0 

Razonamiento 

y habilidades 

escolares   

7 6,6  10 9,6  88 83,8 105 100,0 
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del Nivel y Edad de Desarrollo Psicomotriz a 105 niños/as de los CIBV Huayna 

Cápac y Bosque de Monay de la ciudad de Cuenca, con el Test Brunet Lezine 

versión revisada y el Inventario de Desarrollo Battelle.  

Realizando una comparación con otros estudios sobre el desarrollo psicomotor 

en la primera infancia encontramos: 

Un estudio denominado “Desarrollo Psicomotor en Niños con Desnutrición 

de los Hospitales Vicente Corral Moscoso y Homero Castanier Crespo, 

Cuenca-Azogues. Mayo-Octubre 2017.”, las edades cronológicas de los 

niños/as evaluados comprendía entre 5 a 71 meses (48), también en el estudio 

denominado “Nivel de desarrollo psicomotor en niños y niñas del CEDIUC, 

Marzo 2016 - Marzo 2017”, con una muestra de 123 niños encontramos  que el 

grupo de edad estudiado fue de 12 a 60 meses (50), existiendo  paralelismo con 

nuestra investigación en cuanto al rango de edad cuyas edades están entre 12 

a 48 meses. 

En nuestro estudio respecto a la edad cronológica de los niños/as evaluados 

tenemos  de 12 a 48 meses, observándose la edad de mayor prevalencia fue de 

24 a 35 meses con el 63,25% y la edad con menos participantes  de 12 a 23 

meses con el 17,25%. Encontrando diferencia con la Investigación titulada 

“Screening del Desarrollo Psicomotor en niños y niñas que asisten a los 

Centros Infantiles del Buen Vivir Patamarca II y Hermann Gmeiner. Cuenca, 

2017”, la edad cronológica de los niños/as evaluados fue de 23 a 45 meses, la 

edad con mayor prevalencia fue de 31 a 35 meses con el 31,1% y la mínima de 

23 a 26 meses con el 13,2% (45). 

Un estudio denominado “Prevalencia de los Retrasos del Desarrollo con y 

sin Discapacidad y los Factores Asociados en niños y niñas de 0 a 5 años 

que asisten a los Centros de Desarrollo Infantil Fiscales Regulares 

Periféricos del Área Urbana del Cantón Cuenca. Enero-Junio 2009”, el 45% 

corresponde al sexo masculino y el 55% al sexo femenino (46), observándose 

una similitud con nuestro estudio ya que el 46,1% son de sexo masculino y el 

50.5% de sexo femenino, teniendo un mayor porcentaje el sexo femenino, en 

otra investigación llamada  “Evaluación del Desarrollo Psicomotor a 
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Preescolares que Asisten a los Centros Infantiles del Buen Vivir Santa Ana, 

San Agustín, Los Polluelitos y Anima Mediante la Escala Brunet Lezine 

Revisado “Cuenca 2017, con una muestra de 130 niños, siendo la mayoría de 

sexo masculino con el 54, 6% y el sexo femenino con el 45, 4% (47), 

observándose una pequeña diferencia, que podría ser debido a las muestras 

utilizadas en los diferentes estudios. 

Dentro de nuestra investigación encontramos que de la población estudiada el 

3,8% presenta un cociente de desarrollo igual o menor a 70 considerándose 

como retraso global del desarrollo psicomotor, el 7,55% presentan retraso en 

Postura, el 1% en Coordinación, el 14,9% en Lenguaje, el 1% en Social, 

correlacionándose con un estudio denominado “Evaluación del Desarrollo 

Psicomotor en niños/as de los Centros Infantiles “Angelitos, San Francisco 

y Huayna Cápac”, Cuenca, 2016”, el 5,5% presentan retraso del desarrollo 

psicomotor global, el 4,4% presentan retraso en Postura, el 1,1% en 

Coordinación, el 14,4% en Lenguaje, el 12,2 % en Social (43), así también 

encontramos un estudio denominado “Desarrollo Psicomotor de Niños y 

Niñas que Asisten a los Centros Infantiles del Buen Vivir, Parroquia 

Hermano Miguel. Cuenca, 2017, presentando un cociente de desarrollo del 2,2 

% dando como retraso global del desarrollo psicomotor de la población 

estudiada, a la vez presentando un 14,5 % de retraso en Postura, el 10,4 % en 

Coordinación, el 60,4% en Lenguaje y el 14,0% en Social (49), siendo el cociente 

de desarrollo con retraso similar en los tres estudios, al igual que la área más 

afectada es Postura  y Lenguaje. Además hay que recalcar que estos estudios 

son recientes y la población es similar por lo que confirmamos que existe 

correlación entre los mismos. 

Un estudio denominado  “Detección de retrasos del desarrollo en niños y 

niñas de 1 a 3 años de edad en Centros Infantiles Del Buen Vivir circuito 

Gualaceo 2015”, refirió que 43 niños/as presentaron retraso en las diferentes 

áreas, 17 niños/as en el área de Lenguaje y Cognición, 14 niños/as en el área 

de  Postura y 12 niños/as en el área Social (42), a diferencia de nuestra 

investigación que 25 niños/as presentaron retraso en las diferentes áreas, 15 
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niños/as en el área Lenguaje, 1 niño/a en el área de Cognición, 8 niños/as en el 

área de Postura, 1 niño/a en el área Social.  

Un estudio denominado “Evaluación diagnóstica del nivel de desarrollo en 

niños identificados con riesgo de retraso mediante la prueba de Evaluación 

del Desarrollo Infantil, México, 2015”, se calculó la proporción de retraso en 

las siguientes áreas: Comunicación (82.5%), Cognitivo (80.8%), Personal-Social 

(33.8%), Motor (55.5%) y Adaptativo (41.7%), (44). En otra investigación llamada 

“Desarrollo Motor en los Niños y Niñas de 2 años de las Salas de 

Estimulación Temprana en el Distrito de Chimbote en el año 2014”, que 

utiliza el Inventario de Desarrollo Battelle para evaluar, encontramos el retraso 

marcado en el área motora 40%, observando más puntos débiles en esta área 

(51). Encontrando una diferencia marcada de nuestro estudio que presentan 

puntos débiles en las mismas áreas pero con gran diferencia en los porcentajes, 

así podemos observar la presencia de puntos débiles en las áreas de 

Comunicación con el 28,6%, Cognitiva con el 26,6%, Personal Social con el 

47,0%, Motora con el 35,2% y Adaptativa con el 46,5%.  

 

 

 

 

 

CAPITULO VII 

7 CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES  

7.1 CONCLUSIONES 

La presente investigación fue realizada a niños/as de dos Centros Infantiles del 

Buen Vivir Huayna Cápac y Bosque de Monay, con la aplicación de la Escala de 

Desarrollo Psicomotor de la Primera Infancia Brunet – Lézine versión revisada y 

el Inventario de Desarrollo Battelle con el objetivo de conocer los puntos fuertes, 

débiles, el nivel y edad de desarrollo psicomotor de la población en estudio. Los 
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resultados a presentar son el total de los porcentajes calculados entre los dos 

CIBV en estudio. 

 En nuestra investigación se evaluaron a 105 niños/as con edades 

cronológicas comprendidas entre 12 y 48 meses, presentando un mayor 

porcentaje con el 58,1% (61) el grupo de edad comprendido entre 24-35 

meses de edad. 

 El 53,3% (56) son de sexo femenino y el 46,7% (49) son de sexo 

masculino, presentando un mayor porcentaje de sexo femenino. 

 Con el test Brunet Lezine versión revisada el 50,5% (53) presentó una 

edad de desarrollo global entre 24-35 meses de edad. 

 Con el Inventario de Desarrollo Battelle el 60,0% (63) presentó una edad 

de desarrollo global entre 24-35 meses de edad. 

 El 96,2% (101) presentó un cociente de desarrollo normal y el 3,8%(4) 

presentó un retraso del desarrollo psicomotor. 

  En las áreas de Brunet Lezine existe un 7,6% de retraso en Postura, un 

1,0% de retraso en Coordinación, un 14,3% de retraso en Lenguaje y un 

1,0% de retraso en Social.  

 Con el Inventario de Desarrollo Battelle la edad de desarrollo de 24 a 35 

meses se presentó con mayor porcentaje en las áreas Personal Social 

con el 63,9% (67), Motora con el 51,4 (54) y Comunicación con el 

62%(65).  

 La edad de desarrollo de 36 a 48 meses se presentó con mayor porcentaje 

en las áreas Adaptativa con el 43,8% (46) y Cognitiva con el 54,3% (57).  

 La sub área con mayores puntos débiles fue Comunicación Expresiva con 

el 24,8% (26) y la sub área con mayores puntos fuertes fue 

Responsabilidad Personal con el 13,3% (14). 

 El área con mayor porcentaje en puntos débiles fue Personal Social con 

el 47,0% y el área con mayor porcentaje en puntos fuertes fue Cognitiva 

con el 27,7%. 
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 Se concluye que las áreas con mayor dificultad son Lenguaje, 

Comunicación Expresiva y Personal Social con el test Brunet Lezine 

versión revisada y el Inventario de Desarrollo Battelle respectivamente. 

 Se pudo observar que a pesar de tener las mismas condiciones 

socioeconómicas y un mismo nivel académico, el CIBV Huayna Cápac 

presentó un mayor porcentaje de dificultades en el desarrollo psicomotor 

a comparación del CIBV Bosque de Monay, esto pudo darse debido a la 

relación familiar, educativa, nutrición, apego, salud y múltiples factores 

biológicos, sociales, culturales, psicológicos y económicos que 

intervienen en el desarrollo integral de los niño/as.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

7.2 RECOMENDACIONES 

Debido a que se considera fundamental evaluar el desarrollo psicomotor y 

brindar una intervención temprana oportuna y adecuada a todos los niños/as de 

los Centros Infantiles del Buen Vivir se recomienda: 

 Capacitar a los docentes y directores de los Centros Infantiles del Buen 

Vivir sobre escalas y test que evalúan el desarrollo psicomotor para 

obtener una mayor cobertura de resultados e intervenir adecuadamente 

sobre el desarrollo de los niños/as. 
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 Capacitar al personal de los Centros Infantiles del Buen Vivir y 

representantes legales de los niños/as sobre la evolución del desarrollo 

psicomotor en cada grupo de edad y los signos de alarma de los mismos. 

 Aplicar planes de intervención temprana al grupo de niños/as del estudio 

que presentaron retraso del desarrollo psicomotor global o específico de 

una o más áreas. 

 Aplicar planes de intervención temprana al grupo de niños/as del estudio 

que presentaron puntos débiles en las áreas del desarrollo. 

 Realizar evaluaciones periódicas para obtener un seguimiento del 

desarrollo psicomotor de los niños/as. 

 Realizar planes de intervención de acuerdo a las necesidades del niño/a 

o del grupo de niños/as que asisten a los Centros Infantiles del Buen Vivir. 

 Realizar evaluaciones e intervenciones específicas con fonoaudiología. 

 Realizar evaluaciones e intervenciones específicas con personal 

especializado hacia aquellos niños/as que presentan algún tipo de 

discapacidad. 

 Realizar currículos de inclusión hacia aquellos niños/as que presenten 

algún tipo de discapacidad. 

 Intervenir con equipos interdisciplinarios para todo tipo de evaluación, 

diagnostico e intervención con el objetivo de obtener un desarrollo integral 

en cada uno de los niños/as.  
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CAPITULO IX 

9 ANEXOS  

  

CONSENTIMIENTO INFORMADO CIBV HUAYNACPAC 

 

Nosotras Isabel Bernal y Daysi Loja, estudiantes de la carrera de 

Estimulación Temprana de la Universidad de Cuenca, realizaremos una 

investigación sobre el desarrollo psicomotor con la aplicación de los tests 

Inventario de Desarrollo Battelle y Brunet Lezine versión revisada, con la 

finalidad de evaluar el desarrollo de los niños/as que asisten al CIBV 

“Huaynacapac”. Estos test evalúan las destrezas del desarrollo en 

diferentes áreas como son: personal social, adaptativa, motora, 

comunicación y cognitiva en el test Battelle y las áreas postura, 

coordinación, lenguaje y social en el test  Brunet Lezine. El método para 

la evaluación será por medio de la aplicación directa, observación, 

http://dspace.ucuenca.edu.ec/bitstream/123456789/29617/1/Proyeto%20de%20Investigacion.pdf
http://dspace.ucuenca.edu.ec/bitstream/123456789/29617/1/Proyeto%20de%20Investigacion.pdf
http://dspace.ucuenca.edu.ec/bitstream/123456789/28523/1/Proyecto%20de%20Investigaci%c3%b2n.pdf
http://dspace.ucuenca.edu.ec/bitstream/123456789/28523/1/Proyecto%20de%20Investigaci%c3%b2n.pdf
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interacción social, respuestas verbales, motoras y cognitivas hacia los 

estímulos presentados. La aplicación será individual y tendrá una 

duración de 25 a 40 minutos. La información que sea recolectada será de 

uso exclusivo para fines académicos, la evaluación no tiene ningún costo, 

no presenta ningún riesgo en la salud de los niños/as y las estudiantes no 

reciben ninguna remuneración al realizar esta investigación. Su 

representado podrá retirarse del proceso de evaluación cuando usted 

crea pertinente. Es por esto que solicitamos su autorización para que su 

representado participe de esta investigación.  

Yo…………………………………………………….. con cedula de 

identidad……………………………… representante legal del 

niño/niña………………………………………………………… con domicilio en 

…………………………………………………………………………………con edad 

de……………………………… 

He leído o se me ha leído sobre los procedimientos que va a realizarse con mi 

hijo/hija o representado/a, en la investigación que realizarán las estudiantes. He 

entendido que toda la información obtenida será utilizada con fines pedagógicos 

y a disposición para los fines que crea pertinente la Universidad de Cuenca y el 

Ministerio de Inclusión Económica y Social. 

Que la información será utilizada de forma general y no de forma particular, por 

tal razón autorizo de forma voluntaria que mi hijo/hija o representado sea sujeto 

de estudio  en esta investigación y se pueda recolectar la información y datos 

pertinentes para la investigación. 

Los representantes legales se pueden comunicar con las estudiantes en caso 

de necesitar mayor información. Isabel Bernal: 0998061982, Daysi Loja: 

0979106946.  

………………………………………………………………. 

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL 

C.I…………………………………………..  
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CONSENTIMIENTO INFORMADO CIBV BOSQUE DE MONAY 

 

Nosotras Isabel Bernal y Daysi Loja, estudiantes de la carrera de 

Estimulación Temprana de la Universidad de Cuenca, realizaremos una 

investigación sobre el desarrollo psicomotor con la aplicación de los tests 

Inventario de Desarrollo Battelle y Brunet Lezine versión revisada, con la 

finalidad de evaluar el desarrollo de los niños/as que asisten al CIBV 

“Bosque de Monay”. Estos test evalúan las destrezas del desarrollo en 

diferentes áreas como son: personal social, adaptativa, motora, 

comunicación y cognitiva en el test Battelle y las áreas postura, 

coordinación, lenguaje y social en el test  Brunet Lezine. El método para 

la evaluación será por medio de la aplicación directa, observación, 

interacción social, respuestas verbales, motoras y cognitivas hacia los 

estímulos presentados. La aplicación será individual y tendrá una 
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duración de 25 a 40 minutos. La información que sea recolectada será de 

uso exclusivo para fines académicos, la evaluación no tiene ningún costo, 

no presenta ningún riesgo en la salud de los niños/as y las estudiantes no 

reciben ninguna remuneración al realizar esta investigación. Su 

representado podrá retirarse del proceso de evaluación cuando usted 

crea pertinente.  Es por esto que solicitamos su autorización para que su 

representado participe de esta investigación.  

Yo…………………………………………………….. con cedula de 

identidad……………………………… representante legal del 

niño/niña………………………………………………………… con domicilio en 

…………………………………………………………………………………con edad 

de……………………………… 

He leído o se me ha leído sobre los procedimientos que va a realizarse con mi 

hijo/hija o representado/a, en la investigación que realizarán las estudiantes. He 

entendido que toda la información obtenida será utilizada con fines pedagógicos 

y a disposición para los fines que crea pertinente la Universidad de Cuenca y el 

Ministerio de Inclusión Económica y Social. 

Que la información será utilizada de forma general y no de forma particular, por 

tal razón autorizo de forma voluntaria que mi hijo/hija o representado sea sujeto 

de estudio  en esta investigación y se pueda recolectar la información y datos 

pertinentes para la investigación. 

Los representantes legales se pueden comunicar con las estudiantes en caso 

de necesitar mayor información. Isabel Bernal: 0998061982, Daysi Loja: 

0979106946.  

 

………………………………………………………………. 

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL 

C.I………………………………………….. 
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ESCALA DE DESARROLLO BRUNET LEZINE VERSION REVISADA 

 

 

 

    

BLR-E 

Hoja de Nivel 

Brunet – Lézine Revisado 

Escala de Desarrollo Psicomotor de la Primera Infancia 

 Año Mes Día 

Fecha de Examen    

Fecha de Nacimiento    

Edad Real     

Ajuste si prematuridad   

Edad real o corregida expresada en 

meses o en días 

  

Escalas 

 

QD 

P C L S Global 
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 160      

150      

140      

130      

120      

110      

90      

80      

70      

60      

50      

40      

30      

      

 P C L S Global 

N° de Puntos      

AD en meses      

Ad en días      

QD      

ANOTACIÓN Y PERFIL 

Meses Pts. 

P 

Ítems Pts. 

C 

ítems Pts. 

L 

ítems Pts. 

S 

ítems 

30 
72 

66 

_____ 

_____ 

 

104 

98 

92 

_____ 

_____ 

_____ 

 

73 

67 

61 

_____ 

_____ 

_____ 

 

51 

45 

_____ 

_____ 

 

24 
60 

56 

_____ 

_____ 

 

86 

82 

76 

_____ 

_____ 

_____ 

 

55 

51 

47 

43 

_____ 

_____ 

_____ 

_____ 

 

39 
_____ 

 

20 
52 

49 

_____ 

_____ 

 

74 

71 

68 

_____ 

_____ 

_____ 

 

39 

36 

33 

_____ 

_____ 

_____ 

 

35 

32 

_____ 

_____ 

 

17 
46 

43 

_____ 

_____ 

 

65 

62 

59 

56 

_____ 

_____ 

_____ 

_____ 

 

30 

27 

_____ 

_____ 

 

29 

26 

 

_____ 

_____ 

 

 

14 
40 

38 

_____ 

_____ 

 

53 

52 

49 

47 

45 

_____ 

_____ 

_____ 

_____ 

_____ 

 

24 

22 

_____ 

_____ 

 

23 
_____ 

 

12 

36 

34 

32 

_____ 

_____ 

_____ 

 

43 

41 

39 

37 

_____ 

_____ 

_____ 

_____ 

 

20 

18 

_____ 

_____ 

 

21 
_____ 

 

10 

30 

29 

28 

_____ 

_____ 

_____ 

 

35 

34 

33 

32 

_____ 

_____ 

_____ 

_____ 

 

16 
_____ 

 

19 

18 

 

_____ 

_____ 

 

 

9 
27 

26 

_____ 

_____ 

31 

30 

_____ 

_____ 
15 

_____ 

 

17 

16 

 

_____ 
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25 _____ 

 

29 

28 

_____ 

_____ 

 

_____ 

 

 

8 

24 

23 

22 

_____ 

_____ 

_____ 

 

27 

26 

25 

24 

 

_____ 

_____ 

_____ 

_____ 

 

14 

13 

_____ 

_____ 

 

15 
_____ 

 

7 

21 

20 

19 

18 

 

23 

22 

21 

_____ 

_____ 

_____ 

 

12 
_____ 

 

14 

13 

 

_____ 

_____ 

 

 

6 

17 

16 

15 

_____ 

_____ 

_____ 

 

20 

19 

18 

17 

_____ 

_____ 

_____ 

_____ 

 

11 

10 

_____ 

_____ 

 

12 

 

_____ 

 

 

5 
14 

13 

_____ 

_____ 

 

16 

15 

14 

_____ 

_____ 

_____ 

 

9 

8 

_____ 

_____ 

 

11 

10 

9 

_____ 

_____ 

_____ 

 

4 

12 

11 

10 

_____ 

_____ 

_____ 

 

13 

12 

11 

10 

_____ 

_____ 

_____ 

_____ 

 

7 

6 

_____ 

_____ 

 

8 

 

_____ 

 

 

3 

9 

8 

7 

_____ 

_____ 

_____ 

 

9 

8 

7 

_____ 

_____ 

_____ 

 

5 
_____ 

 

7 

6 

5 

_____ 

_____ 

_____ 

 

2 

6 

5 

4 

_____ 

_____ 

_____ 

 

6 

5 

4 

_____ 

_____ 

_____ 

 

4 

3 

_____ 

_____ 

 

4 

3 

_____ 

_____ 

1 1 mes 1 mes 1 mes 1 mes 
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N° Item  
Éxito 

Fracaso 

2 MESES 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

10 

P1 

P2 

P3 

C1 

C2 

C3 

L1 

L2 

S1 

S2 

Tendido sobre el vientre levanta la cabeza y los hombros. 

Mantiene derecha la cabeza cuando se ejerce una presión en sus 

antebrazos. 

Estando sobre la espalda se vuelve de lado. 

Sigue con los ojos a una persona que se desplaza. 

Sigue el aro con los ojos de un lado a otro. 

Sentado, vuelve la cabeza para seguir un objeto que se desplaza 

lentamente. 

Responde a la voz inmovilizándose. 

Vocaliza dos sonidos diferentes o hace vocalizaciones prolongadas 

(balbuceos).  

Sonríe al examinador en respuesta a su sonrisa acompañada de palabras. 

Reacción animación cuando se aproxima a él. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

3 MESES 

11 

12 

13 

14 

15 

16 

17 

18 

19 

20 

P4 

P5 

P6 

C4 

C5 

C6 

L3 

S3 

S4 

S5 

En posición sentada, mantiene la cabeza derecha, sin oscilaciones. 

Tumbado sobre el vientre, se apoya sobre los antebrazos. 

Levanta la cabeza y los hombros cuando se le coloca en posición sentada. 

Mira el cubo puesto sobre la mesa. 

Tendido sobre la espalda, agarra firmemente el sonajero con un 

movimiento involuntario. 

Juega con sus manos, las examina. 

Vocaliza cuando el examinador le habla y le sonríe. 

Se anima ante los preparativos de la comida. 

Reír a carcajadas. 

Conciencia de la novedad de una situación. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

4 MESES 

21 

22 

 

23 

24 

25 

26 

27 

28 

P7 

P8 

 

P9 

C7 

C8 

C9 

C10 

L4 

Tumbado, sobre el vientre, mantiene las piernas extendidas. 

Tendido sobre la espalda, hace movimientos para quitarse la servilleta 

que se le ha puesto sobre la cabeza 

Se mantiene sentado con un ligero sostén. 

Mira la pastilla puesta sobre la mesa. 

Tendido sobre la espalda, sacude el sonajero colocado en su mano 

mientras lo mira. 

Tendido sobre la espalda, hace movimientos de presión dirigidos al aro. 

Coge un cubo al contacto. 

…………. 

…………. 

 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 
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29 

30 

L5 

S6 

Vuelve inmediatamente la cabeza para mirar a la persona que le habla. 

Expresa de forma diferente placer, incomodidad, cólera o da gritos de 

alegría. 

Participa en juegos corporales. 

…………. 

…………. 

5 MESES 

31 

32 

33 

34 

35 

36 

37 

38 

39 

40 

P10 

P11 

C11 

C12 

C13 

L6 

L7 

S7 

S8 

S9 

Tendido sobre la espalda, explora sus piernas y rodillas. 

De pie, sostenido por los brazos, soporta una parte de su peso. 

Mantiene un cubo situado en su mano y mira el segundo. 

Tiende la mano hacia el objeto que se le ofrece. 

Sentado, coge con una mano el aro que se balancea delante de él. 

Ríe y vocaliza manipulando sus juguetes. 

Muestra interés por los ruidos exteriores. 

Sonríe al espejo. 

Responde negativamente o grita cuando la persona que se ocupa de él se 

aleja. 

Diferencia claramente entre las caras familiares y extrañas. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

6 MESES 

41 

42 

43 

44 

45 

46 

47 

48 

49 

50 

P12 

P13 

P14 

C14 

C15 

C16 

C17 

L8 

L9 

S10 

Tendido sobre la espalda, se desembaraza de la servilleta puesta sobre su 

cabeza. 

Tendido sobre la espalda, se coge los pies con las manos. 

Se levanta hasta la posición sentada cuando se ejerce tracción sobre sus 

antebrazos. 

Eleva el cubo desde la mesa hasta su vista. 

Tiene dos cubos uno en cada mano y mira el tercero. 

Coge la pastilla. 

Levanta por el asa la taza vuelta hacia abajo. 

Hace balbuceos o vocaliza 4 sonidos diferentes. 

Reacciona inmediatamente al oír su nombre. 

Mira lo que mira el adulto si este se lo muestra con el dedo. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

7 MESES 

51 

52 

53 

54 

55 

56 

57 

58 

P15 

P16 

P17 

P18 

C18 

C19 

C20 

L10 

Se mantiene sentado sin apoyo durante un momento.  

Sentado con apoyo, se quita el pañuelo que le cubre la cabeza.  

Hace esfuerzos para desplazarse, se alza sobre las rodillas, empuja con 

los brazos. 

Lleva sus pies a la boca 

Coge dos cubos uno en cada mano.  

Busca la cuchara caída  

Examina la campanilla con interés 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 
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59 

60 

S11 

S12 

Utiliza emisiones vocales, gestos para atraer la atención 

Juega activamente en el juego del “Cu-Cu” 

Juega a tirar sus juguetes.  

…………. 

…………. 

8 MESES 

61 

62 

63 

64 

65 

66 

67 

68 

69 

70 

P19 

P20 

P21 

C21 

C22 

C23 

C24 

L11 

L12 

S13 

Tumbado sobre el vientre se desembaraza de la servilleta puesta sobre su 

cabeza 

Tendido de espaldas se vuelve sobre el vientre 

Sentado sin sostén se desembaraza de la servilleta puesta sobre su cabeza 

Coge la pastilla con la participación del pulgar 

Juega a golpear dos objetos 

Atrae el anillo hacia el sirviéndose de la cuerda 

Hace sonar la campanilla 

Vocaliza varias sílabas bien definidas 

Reacciona a ciertas palabras familiares 

Se manifiesta cuando se pone un objeto cerca de su alcance 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

9 MESES 

71 

72 

73 

74 

75 

76 

77 

78 

79 

80 

P22 

P23 

P24 

C25 

C26 

C27 

C28 

L13 

S14 

S15 

Movimientos claros de desplazamiento 

Se mantiene en pie sin apoyo 

Sostenido por las axilas hace movimientos de andar 

Acepta el tercer cubo dejando los otros dos que ya tiene 

Sujeta la pastilla entre el pulgar y el índice 

Encuentra el juguete bajo la servilleta 

Retira el circulo de la tablilla 

Emite silabas redobladas 

Comprende una prohibición 

Coge trozos con los dedos en su asiento, o bebe solo su biberón 

manteniéndolo, o bebe en el vaso si se le mantiene (un éxito sobre tres) 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

 

…………. 

10 MESES 

81 

82 

83 

84 

85 

86 

87 

88 

89 

90 

P25 

P26 

P27 

C29 

C30 

C31 

C32 

L24 

S16 

S17 

Pasa solo de la posición tumbada  a la sentada 

Colocado de pie con apoyo, levanta un pie y lo apoya 

Pasa de la posición sentada a la de pie utilizando un apoyo 

Levanta por el asa la taza vuelta y coge el cubo o el juguete escondido 

Pone un cubo en la taza o lo retira 

Busca la pastilla a través del frasco 

Busca el badajo de la campanilla 

Dice una palabra de dos silabas 

Mira lo que mira el adulto sin que este selo demuestre con el dedo 

Vuelve a hacer los gestos que le hacen reír  

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 
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12 MESES 

91 

92 

93 

94 

95 

96 

97 

98 

99 

100 

P28 

P29 

P30 

C33 

C34 

C35 

C36 

L15 

L16 

S18 

Pasa de la posición de pies a la sentada sin tumbarse 

Anda con ayuda cuando se le coge dela mano 

Se mantiene de pies solo algunos segundos sin apoyo (tres segundos) 

Coge el tercer cubo, o trata de cogerlo, guardando los dos que ya tiene 

Deja un cubo en la taza 

Mete el circulo en su agujero de la tablilla 

Garabatea débilmente tras una demostración 

Sacude la cabeza para decir “No” 

Habla en jerga de manera expresiva 

Se presta activamente a ser vestido por el adulto (por ejemplo, da su 

mano o su pie) 

 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

14 MESES 

101 

102 

103 

104 

105 

106 

107 

108 

109 

110 

P31 

P32 

C37 

C38 

C39 

C40 

C41 

L17 

L18 

S19 

Anda normalmente solo 

Sube una escalera a gatas 

Hace una torre de dos cubos 

Llena la taza de cubos (al menos cinco cubos) 

Introduce la pastilla en el frasco 

Coloca el circulo en si agujero cuando se lo ordena 

Hace un garabato cuando se le ordena 

Utiliza onomatopeyas que hacen el papel de palabras 

Identifica un objeto (sobe cinco objetos presentados) 

Señala con el dedo lo que le interesa 

 

…………. 

………….. 

………….. 

………….. 

………….. 

………….. 

………….. 

………….. 

………….. 

………….. 

  17 MESES  
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111 

112 

113 

114 

115 

116 

117 

118 

119 

120 

P33 

P34 

C42 

C43 

C44 

C45 

L19 

L20 

S20 

S21 

Anda hacia atrás 

Empuja el balón con el pie 

Hace una torre de tres cubos 

Vuelve las páginas del libro 

Retira la pastilla del frasco 

Se adapta al giro de la tablilla para el circulo 

Dice cinco palabras 

Identifica tres objetos 

Bebe solo en el vaso y como solo con la cuchara  (dos éxitos sobre dos) 

Hace que bebe, hace que come o hace que peine al adulto (dos éxitos 

sobre tres) 

 

………….. 

………….. 

………….. 

…………… 

…………… 

…………… 

………….. 

…………… 

………….. 

…………… 

 

20 MESES 

121 

122 

123 

124 

125 

126 

127 

128 

129 

130 

P35 

P36 

C46 

C47 

C48 

L21 

L22 

L23 

S22 

S23 

Da una patada la balón después de una demostración 

Corre con movimientos coordinados 

Hace una torre de cinco cubos 

Utiliza la mano para sujetar el papel cuando se le pide que garabatee 

Coloca los tres trozos en la tablilla 

Nombra dos o muestra cuatro imágenes (láminas 1)  

Identifica cuatro objetos  

Hace frases de dos palabras 

Ejecuta instrucciones: sentar la muñeca, darle de bebe, peinarla(dos 

éxitos sobre tres) 

Juega a imitar (imitación diferida) 

…………… 

…………… 

…………… 

…………… 

……………. 

……………. 

…………… 

………….. 

………….. 

………….. 

24 MESES 

131 

132 

133 

134 

135 

136 

137 

138 

139 

140 

P37 

P38 

C49 

C50 

C51 

L24 

L25 

L26 

L27 

S24 

Da una patada al balón cuando se le ordena 

Se mantiene sobre un pie sin ayuda 

Alinea los cubos para imitar al tren 

Imita una raya sin observar la dirección  

Se adapta al giro de la tablilla para los tres trozos 

Nombra seis imágenes (láminas 1 y 2) 

Identifica ocho objetos o nombra cuatro  

Hace frases de tres palabras 

Utiliza su nombre cuando habla de sí mismo o de un objeto que le 

pertenece 

Lava sus manos y trata de secarlas  

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

…………. 

 

30 MESES 
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141 

142 

143 

144 

145 

146 

147 

148 

149 

150 

P39 

P40 

C52 

C53 

C54 

L28 

L29 

L30 

S25 

S26 

Sube solo la escalera alternando los pies 

Se mantiene sobre un pie sin ayuda 

Hace un muro con cuatro cubos 

Hace una torre de ocho cubos 

Imita un trazo horizontal y uno vertical 

Nombra diez imágenes (laminas 1 y 2) 

Nombra ocho objetos mas 

Utiliza uno de los pronombres “yo, tú, él, ella” 

Comprende dos preposiciones “en”, “sobre”, “detrás”, “delante”, 

“debajo” 

Se coloca solo sus zapatos y sus calcetines  

 

…………… 

…………… 

…………… 

…………… 

…………… 

…………… 

……………. 

…………… 

………….. 

…………… 

 

 

ESCALA DE DESARROLLO MOTOR DE LA PRIMERA 

INFANCIA 

(BRUNET- LEZINE) 

PRUEBAS COMPLEMENTARIAS – NUEVA FÓRMULA 

 

 

Nombre y apellido del niño: …………………………………………………………   Fecha de examen: 

…………………………………. 

Fecha de nacimiento: ………………………………….    AR: …………………….   AD: …………………….  

QD: ……………………. 

 

  

OBSERVACIONES 

 

VERBOS DE 

ACCIÓN 

Que es lo que: 

 

24 meses  

P1 Patada en el globo (balón) a la 

orden................................... 

 

 

 

  

Vuela:  

Quema: 

Araña:  

Duerme:  

Nada:  
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C2 Construye una torre de 8 

cubos........................................... 

C3 Trata de plegar el papel una 

vez.......................................... 

C4 Imita una 

raya...................................................................... 

C5 Coloca las 3 piezas sobre el 

tablero..................................... 

L6 Nombra 2 o muestra 4 

imágenes.......................................... 

 

30 meses  

P1 Trata de sostenerse sobre un 

pie.......................................... 

C2 Construye una torre de 8 

cubos........................................... 

C3 Construye un puente con 3 cubos, según el 

modelo............ 

C4 imita una raya vertical y otra 

horizontal.............................. 

C5 Se adapta a la inversión del 

tablero..................................... 

L6 nombra 5 o muestra 7 

imágenes.......................................... 

 

3 años 

1 Hace un puente con 5 

cubos................................................... 

2 Copia un 

Círculo.................................................................... 

3 Puzzle de 2 

piezas.................................................................. 

4 Compara 2 

líneas.................................................................... 

 5 Responde a 3 

preposiciones.................................................. 

6 Repite 

sílabas......................................................................... 

Gruñe: 

Corta:  

Corre:  

Pincha: 

Muerde:  

Calma la sed:  

Sopla:  

Funde: 

Galopa: 

Ladra:  

Maúlla: 

Flota:  

Navega:  

Explota:  

Ruge:  

 

 

(___/20) 
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4 años  

1 Copia un 

cuadrado.................................................................. 

2 Dobla el papel en 

diagnal....................................................... 

3 Describe una 

imagen.............................................................. 

4 Responde a 5 

preposiciones................................................... 

5 Repite 3 

cifras........................................................................ 

6 Conoce 13 verbos de 

acción.................................................. 

 

 

5 años  

1Construye una escalera con 10 

cubos...................................... 

2 copia la figura 

compleja......................................................... 

3 Hace el puzzle de 4 

piezas..................................................... 

4 Distingue la mañana y 

tarde................................................... 

5 Repite 12 

sílabas.................................................................... 

6 Cuenta 4 

cubos....................................................................... 
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ESCALA DE DESARROLLO MOTOR DE LA PRIMERA 

INFANCIA 

(BRUNET- LEZINE) 

 

PRUEBAS COMPLEMENTARIAS – NUEVA FÓRMULA (1) 

(Escala no verbal) 

 

 

Nombre y apellido del niño: …………………………………………………………   Fecha de examen: 

…………………………………. 

Fecha de nacimiento: ………………………………….    AR: …………………….   AD: …………………….  

QD: ……………………. 

 

 

24 MESES 

Nivel base a partir del cual la escala de 2 a 6 

años puede ser aplicada (2) 

 

- Hace una torre de 6 

cubos.................................................... 

  

OBSERVACIONES 

PY- BL- EC 
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- Imita una 

raya..................................................................... 

- Coloca las 3 piezas sobre el 

tablero.................................... 

- Nombra 2 o muestra 4 

imágenes........................................ 

 

30 MESES  

- Hace un puente con 3 

cubos............................................... 

- Imita trazo vertical y otro 

horizontal.................................. 

- Se adapta a la inversión de la 

tablilla................................. 

- Nombra 5 o muestra 7 

imágenes........................................ 

 

3 AÑOS 

- Hace un puente con 5 

cubos............................................... 

- Copia un 

Círculo................................................................. 

- Puzzle de 2 

piezas............................................................... 

- Enumera sobre la 

imagen................................................... 

4 AÑOS 

-Hace una barrera con 5 

cubos.............................................. 

-Copia un 

cuadrado..............................................................

. 

-Puzzle de 4 piezas (la 

mitad)............................................... 

-Expresa una acción de la 

imagen......................................... 

5 AÑOS 
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- Hace una escalera con 10 cubos (según el 

modelo)........... 

- Copia un 

triángulo.............................................................. 

- Puzzle de 4 

piezas............................................................... 

- Cuenta 4 

cubos................................................................... 

6 AÑOS 

- Hace una escalera con 10 cubos (suprimir 

modelo)........... 

- Copia un 

rombo.................................................................. 

- Puzzle del 

maniquí.............................................................. 

- Cuenta 13 

cubos.................................................................. 

 

 


